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RESUMO

Palavras-chave

Objetivo.

Determinar os niveis de chumbo no sangue de criangas que moravam proximo a

uma fundicdo de chumbo desativada na Cidade de Santo Amaro da Purificacdo, Estado da
Bahia, em setembro de 1998; e identificar fatores associados a variacdo destes niveis.

Métodos.

Estudo de corte transversal com criancas de 1 a 4 anos de idade que residiam a

menos de 1 km da fundi¢do. Mées ou responsaveis por 47 criancas responderam questionarios
sobre transtornos do habito alimentar (comer barro, terra, reboco ou outros materiais) e outros
aspectos epidemioldgicos relevantes. A concentracdo de chumbo no sangue foi determinada por
espectrofotometria de absor¢do atdmica.

Resultados. O nivel médio de chumbo foi de 17,1 + 7,3 pg/dL. Os niveis de chumbo no san-
gue foram cerca de 5 pg/dL mais elevados em criangas que tinham transtorno do hébito
alimentar, independentemente da idade, presenca de escdria visivel no peridomicilio, situacdo
de emprego do pai, histdria familiar de intoxicacdo pelo chumbo e desnutrico.

Conclusdes. O passivo ambiental da fundi¢do de chumbo, desativada em 1993, permanece
como um fator de risco relevante para elevar os niveis desse metal no sangue de criangas, par-

ticularmente aquelas que apresentam transtornos do habito alimentar.

Pica, geofagia, poluicdo ambiental.

Entre 1960 e 1993, uma fundicio
primaria de chumbo, subsidiaria do
grupo multinacional Pefiarroya (pro-
ducéo anual de 11 000 a 32 000 tonela-
das de chumbo), poluiu intensamente a
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Cidade de Santo Amaro da Purificacao,
Estado da Bahia (1, 2). Os trabalhado-
res da fundicdo, seus filhos e os mora-
dores de regides préximas a usina
foram particularmente afetados (3, 4).
Um estudo realizado em 1995 eviden-
ciou elevadas concentracfes de chumbo
e cadmio em sedimentos e moluscos
de todo o ecossistema ao norte da Baia
de Todos os Santos, onde desagua o
rio Subaé, apos receber a carga polui-
dora da fundicdo (5). Em 1989, a em-
presa foi adquirida por um grupo in-
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dustrial brasileiro e, em dezembro de
1993, encerrou suas atividades.

O ministério publico do Estado da
Bahia atualmente move agdes contra a
empresa poluidora, junto a Comarca
de Santo Amaro da Purificacdo, exi-
gindo reparacdo do seu legado de po-
luicdo ambiental. Esse passivo inclui
230 trabalhadores desempregados e
cerca de 500 000 toneladas de residuo
industrial sélido (escoria) espalhadas
pela &rea da empresa e pela Cidade
de Santo Amaro. A escOria da fun-
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dicdo, contendo tipicamente 2 a 3% de
chumbo, era doada aos moradores do
local, que freqiientemente a usavam
para pavimentar as vias de acesso e 0s
quintais de suas casas. Grandes pilhas
de escoria foram depositadas direta-
mente sobre o solo, a céu aberto, ame-
acando as aguas subterraneas e o rio
Subaé, que atravessa o terreno da em-
presa. A prefeitura local usou grandes
quantidades de escoria para pavimen-
tar muitas ruas e lugares publicos de
Santo Amaro (6). Uma grossa camada
de escoria ainda pode ser encontrada
sob os paralelepipedos, as vezes cir-
cundando os canos do abastecimento
domeéstico de agua.

O gado usualmente entra nas de-
pendéncias da fundicdo abandonada
para pastar e beber da agua que se
acumula nos antigos tanques de con-
tencdo, na area da empresa. A popu-
lacdo de Santo Amaro costuma consu-
mir carne e leite deste gado, de
pequenos criadores locais. Um estudo
exploratério, realizado em 1995, reve-
lou que o nivel médio de chumbo no
sangue de 29 bois de Santo Amaro
era de 28,4 + 22,0 ng/dL, contra 1,74
nD,68 ng/dL entre 17 animais de uma
area de referéncia (7).

A empresa também poluiu o am-
biente com pelo menos 500 toneladas
de cadmio (8). Em 1980, 96% das
criangas residentes a menos de 900 m
da fundicdo tinham concentracdo de
cadmio no sangue acima do valor
normal de referéncia (9). Os niveis
de chumbo e caddmio no cabelo de
criancas de Santo Amaro eram propor-
cionais as concentracOes desses metais
no solo (10-12).

Em janeiro de 1998 foram iniciadas
na area as obras de saneamento basico
(dgua e esgoto) do Bahia Azul, um
amplo programa do governo do Estado
para a regido do recbncavo baiano,
or¢ado em 600 milh&es de délares. Em
setembro de 1998, as obras do Bahia
Azul escavaram as ruas préximas a
fundicdo, expondo a camada de esc6-
ria. A escOria revolvida foi deixada nas
portas das residéncias, aumentando o
risco de contaminacao da populacéo.

O presente estudo, realizado em
1998, objetivou determinar os niveis
de chumbo no sangue de criangas que
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moram no entorno da fundicdo de
Santo Amaro da Purificagdo e identifi-
car fatores associados a variagdo des-
ses niveis.

MATERIAIS E METODOS

Em setembro de 1998 foi realizado
um estudo de corte transversal em
criangas de 1 a 4 anos de idade resi-
dentes em Santo Amaro da Purifi-
cacdo. Esta faixa etaria foi selecionada
por ser particularmente vulneravel aos
efeitos toxicos do chumbo (13), pois in-
clui as criangas que engatinham, mais
expostas ao chumbo particulado exis-
tente na poeira e no solo e, neste caso
especifico, mais vulneraveis a escoria
contaminada.

Realizou-se um censo nas 131 fami-
lias que moravam as margens da ave-
nida Ruy Barbosa, a uma distancia de
até 1 km da fundigdo de chumbo desa-
tivada em diregdo ao centro da cidade.
Foram identificadas 52 criancas de 1 a
4 anos de idade. Informacdes epide-
mioldgicas e laboratoriais completas
foram obtidas para 47 criancas. Os res-
ponsaveis por quatro criangas opta-
ram por ndo levéa-las ao posto de coleta
de sangue; em outra criancga, esta co-
leta ndo pode ser realizada por dificul-
dades ocorridas durante a punc¢ao ve-
nosa. Questionarios aplicados as maes
ou responsaveis pela crianga foram
utilizados para coleta de informacdes
sobre idade, sexo, nUmero total de re-
sidentes no domicilio, vinculo empre-
gaticio do pai, diagnéstico e trata-
mento prévio para intoxicacdo pelo
chumbo em familiares e hébito de
comer barro, terra, reboco e outros ma-
teriais (transtorno alimentar), um com-
portamento associado a fase oral do
desenvolvimento infantil, que pode fa-
vorecer uma maior exposicao.

Foram obtidas medidas de peso,
com balang¢a antropométrica da marca
SECA, com precisdo da escala de me-
dicdo de 100 gramas. A estatura foi me-
dida com estadiémetro, com esquadro,
em posicdo supina, sem sapatos, para
criangas de até 2 anos de idade; a fita
métrica foi utilizada para criancas mais
velhas. Definiu-se como desnutrida a
crianga que apresentasse, simultanea-

mente, os indices estaturaZidade e
peso/estatura abaixo do percentil 10,
utilizando-se como referencial a distri-
buicdo em percentis do National Center
for Health Statistics (NCHS) calculada
utilizando-se 0 médulo EpiNut do Epi
Info verséo 6.0 (14, 15).

Para cada crianga, cerca de 4 mL de
sangue foram coletados por puncéo
venosa e acondicionados em seringas
especiais contendo EDTA K como
anticoagulante. A concentracdo de
chumbo no sangue foi determinada
com o0 uso de técnicas de espectrofoto-
metria de absorcédo atbmica com forno
de grafite e com corretor de deutério,
utilizando-se curvas-padrao de cali-
bracdo construidas com amostra de
sangue padrdo do Centers for Disease
Control (CDC) (7). As caracteristicas da
analise de chumbo no sangue foram:
limite de deteccdo analitica (3 desvios-
padréo) igual a 2,04 ng/L; reproduti-
bilidade em nivel de 9 ng/dL de 96%;
exatiddo, 97%. Os resultados indivi-
duais dos exames foram devolvidos
as mées ou responsaveis pelas crian-
¢as. Um relatorio técnico contendo os
dados do grupo estudado foi enca-
minhado a Assembléia Legislativa do
Estado da Bahia.

Os dados foram processados eletro-
nicamente utilizando-se o Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS) (16).

RESULTADOS

O nivel médio aritmético e respec-
tivo desvio-padrdo da concentracdo de
chumbo nas criancas de Santo Amaro
foi de 17,1 £ 7,3 ng/dL, variando de
2,0 a 36,2 ng/dL (tabela 1). A tabela 2
mostra o nivel médio de chumbo no
sangue segundo presenca de escOria
no peridomicilio, situacdo de trabalho
de pai, histéria familiar de intoxicac¢ao
por chumbo, estado nutricional e idade
da crianca.

As criangas que costumavam ingerir
pelo menos um material dentre terra,
barro, reboco ou outros apresentavam
niveis médios de chumbo no sangue
substancialmente mais elevados do
que as criangas sem estes transtornos
do héabito alimentar (tabela 3). Apesar
do tamanho pequeno de cada grupo, o
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TABELA 1. Niveis de chumbo no sangue
de criangas de Santo Amaro da Purificagéo
(BA), Brasil, 1998

Concentragéo
de chumbo (ng/dL) n %
2-9 6 13
10-14 16 34
15-19 10 21
20-36 15 32
Total 47 100

nivel médio de chumbo no sangue, em
todas as faixas etarias consideradas, foi
sempre maior nas crian¢as que apre-
sentavam algum tipo de transtorno do
habito alimentar, independentemente
do efeito de idade, presenca de escoria
visivel no peridomicilio, histéria fami-
liar de intoxica¢cdo pelo chumbo e si-
tuagdo de emprego do pai (tabela 4).

DISCUSSAO

Considera-se como intoxicacdo rele-
vante pelo chumbo uma concentragéo
do metal no sangue superior a 9
ng/dL (17). Em Santo Amaro, em
1980, o nivel médio de chumbo no san-
gue de 555 criangas de 1 a 9 anos de
idade, residentes a menos de 900 m da
fundicdo, era de 59,1 + 25,0 ng/dL (4);
em 1985, ap0s a adogdo de medidas de
controle, o nivel médio observado em
uma amostra de 53 criancas foi de 36,9
+ 22,9 ng/dL (6).

No presente estudo, realizado em
1998 com criancgas de 1 a 4 anos, o nivel
médio de chumbo no sangue foi de 17,1
+ 7,3 ng/dL. Nos Estados Unidos, em
2 234 criangas de 1 a 5 anos, o nivel de
chumbo (média geométrica) medido no
periodo de 1988 a 1991 foi igual a 3,6
ng/dL; 9% dessas criangas tinham con-
centragdo de chumbo maior do que 10
ng/dL e apenas 1% excediam 20 ng/dL
(18). Em Salvador, no Brasil, um estudo
com 129 criangas de 2 a 39 meses en-
controu um nivel (média aritmética) de
chumbo no sangue igual a 10,7 + 7,9
ng/dL, com 33% excedendo o valor de
10 nmg/dL (19). O presente estudo de-
monstrou que 88% das criangas de
Santo Amaro tinham nivel de chumbo

TABELA 2. Nivel médio de chumbo no sangue segundo as caracteristicas das criancas e
de seu ambiente peridomiciliar, Santo Amaro da Purificagdo (BA), Brasil, 1998

Concentragéo de Desvio-
Caracteristicas n chumbo (ng/dL) padrao
Presenca de escéria no peridomicilio
Sim 29 18,7 8,2
Nao 15 15,5 4,5
Situacao do pai
Empregado 21 15,2 6,1
Desempregado 23 19,0 8,1
Historia familiar de intoxicagdo por chumbo
Presente 11 21,2 7,3
Ausente 27 16,2 7,7
N&o sabe/nédo lembra 7 14,9 4.4
Estado nutricional
Desnutrido 6 21,2 7,2
Eutréfico 41 16,5 7,2
Idade
1 a2anos 27 18,9 8,5
3 a4 anos 20 14,7 4,8

no sangue maior do que 10 ng/dL, e
que 32% excediam 20 ng/dL.

A exposi¢do aguda ao chumbo pode
causar efeitos fisiologicos sérios, in-
cluindo morte ou dano permanente a
funcdo cerebral e a outros 6rgdos. Os
efeitos da exposicdo ao chumbo variam
de acordo com o nivel e duragdo da ex-
posicdo e com outros fatores. Alguns
efeitos podem ser latentes. Primaria-
mente, o chumbo afeta o sistema ner-
voso central e periférico, a funcao renal,
as células do sangue e o metabolismo

da vitamina D e do célcio. O chumbo
também pode causar hipertenséo arte-
rial e toxicidade reprodutiva; ndo tem
utilidade no corpo humano, e a sua
presenca pode levar a efeitos téxicos in-
dependentemente da via de exposi¢éo.
A toxicidade do chumbo pode afetar
qualquer sistema organico. Em nivel
molecular, os mecanismos propostos
para sua toxicidade envolvem proces-
sos bioquimicos fundamentais. Esses
incluem a capacidade do chumbo de
inibir ou mimetizar as a¢des do calcio e

TABELA 3. Nivel médio de chumbo no sangue de criancas segundo os transtornos do ha-
bito alimentar, Santo Amaro da Purificagdo (BA), Brasil, 1998

Concentragéo de Desvio-

Transtorno do habito alimentar n chumbo (ng/dL) padrao
Come terra

Sim 21 18,7 9,1

Nao 24 16,0 54
Come barro

Sim 15 19,4 9,5

Nao 30 16,2 6,0
Come reboco

Sim 16 18,4 9,0

Néo 29 16,6 6,5
Outros materiais

Sim 20 18,3 6,9

Néo 24 16,9 7,7
Come pelo menos um dos materiais acima

relacionados
Sim 29 19,0 8,1
Néo 18 14,1 4,6
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TABELA 4. Nivel médio de chumbo no sangue de criancas segundo os transtornos do ha-
bito alimentar e outras co-varidveis, Santo Amaro da Purificagdo (BA), Brasil, 1998

Transtorno Concentragéo de Desvio-
Co-variavel alimentar n chumbo (ng/dL) padréo
Idade (anos)
1 Presente 15 19,4 8,5
Ausente 2 15,8 2,2
2 Presente 4 26,0 7,7
Ausente 6 13,9 6,7
3 Presente 7 14,3 4,6
Ausente 6 12,9 3,6
4 Presente 3 18,5 8,8
Ausente 4 15,3 3,9
Escoria visivel no peridomicilio
Sim Presente 19 20,5 6,2
Ausente 10 15,3 6,8
Néao Presente 8 17,6 8,8
Ausente 7 12,7 3,4
Histdria familiar de intoxicacéo
pelo chumbo
Sim Presente 6 24,8 6,2
Ausente 5 17,0 6,8
Néao Presente 17 18,3 8,8
Ausente 10 12,7 3,4
Situacéo do pai
Empregado Presente 11 16,4 6,6
Ausente 10 14,0 5,6
Desempregado Presente 17 20,4 9,0
Ausente 6 15,0 3,2

interagir com proteinas, particular-
mente os grupamentos sulfidrila,
amina, fosfato e carboxilicos (20).

Os niveis de chumbo no sangue as-
sociados a efeitos adversos a saude
tém sido constantemente revistos. Nas
criancas, pode ndo existir um limite de
seguranca. Os sintomas clinicos fran-
cos e os efeitos sobre a saude decor-
rentes de altos niveis de exposicdo
devem ser identificados caso a caso
por um clinico capacitado. Entretanto,
a auséncia de sintomas clinicos instala-
dos ndo significa que a crianga esta
“livre de intoxica¢do pelo chumbo”.
Estudos populacionais tém demons-
trado que baixos niveis de exposicao
estdo associados a muitos efeitos sutis
sobre a saude, em nivel subclinico.
Assim, é importante impedir todos os
tipos de exposi¢do ao chumbo (17).

As criancas mais jovens estdo parti-
cularmente expostas a contaminagéo
pelo chumbo devido a baixa altura em
que respiram, pelo fato de engatinha-
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rem, pelo intimo contato com o solo
durante os folguedos infantis ou pelo
hébito de explorarem oralmente o am-
biente. Estudos criteriosamente con-
duzidos (21, 22) estimam que a maio-
ria das criancas norte-americanas
ingerem menos do que 100 mg de solo
por dia, enquanto que 5% ingerem
mais do que 200 mg de solo por dia.
Entretanto, as criangas com transtorno
do habito alimentar podem ingerir de
25 a 60 g de solo por dia.

Os resultados descritos neste estudo
refletem a eficécia parcial das medidas
de controle impostas pela autoridade
ambiental do Estado da Bahia durante
o0 tempo em que a fundi¢ido esteve
ativa. Tais medidas incluiram: fecha-
mento de um dos dois fornos da fun-
dicdo, o que reduziu pela metade a pro-
ducdo industrial; modernizacdo do
sistema produtivo, com reducao impor-
tante dos efluentes atmosféricos e liqui-
dos poluidores para 0 meio ambiente;
instalagdo de uma chaminé de 90 m e

de um sistema de filtros; responsabili-
zacdo da empresa pela relocacdo das
familias residentes a menos de 300 m
da fundicdo; tratamento e monitora-
mento da salde das criangas intoxica-
das; proibicdo da inddstria de ceder
escOria para uso em obras de pavimen-
tacdo na cidade; e implantacéo de cui-
dados com sua deposi¢do na area in-
dustrial.

A partir de dezembro de 1993,
guando a empresa fechou, o solo alta-
mente contaminado passou a ser a
principal fonte de poluicdo ambiental
de chumbo em Santo Amaro. Varios
estudos encontraram forte correlacéo
entre a exposi¢do a solo contaminado
pelo chumbo e os niveis deste metal no
sangue (23-29). Porque ndo se dissipa,
biodegrada ou deteriora, 0 chumbo
depositado no solo e na poeira torna-
se uma fonte de exposi¢do duradoura.
Estima-se que os niveis de chumbo
no sangue aumentem em 3 a 7 ng/dL
por cada aumento de 1 000 ppm do
metal no solo ou poeira (17).

E importante notar que todas as
criancas examinadas em 1998 nasce-
ram ap6s o fechamento da fébrica.
Nossos resultados indicam que o
passivo ambiental deixado pela fun-
dicdo permanece como uma fonte de
exposic¢ao relevante para a intoxicacao
pelo chumbo, particularmente entre
criangas com transtornos do habito ali-
mentar. Mais estudos s80 necessarios
para monitorar adequadamente o pro-
blema da contaminacdo ambiental e
humana na area.

As tecnologias atualmente disponi-
veis para medidas de remediacdo e
descontaminacédo de areas contamina-
das pelo chumbo séo de eficacia rela-
tiva, além de serem muito caras. Os
grandes depositos de escOria atual-
mente existentes dentro da &rea da
fundicéo estdo sendo tratados por téc-
nicas de encapsulamento, uma solucéo
relativamente facil e barata, porém pa-
liativa, porque resolve o problema am-
biental de forma precaria e parcial. Ja a
escoria, que estd amplamente dispersa
pela zona urbana de Santo Amaro da
Purificagdo, exige uma solucdo ur-
gente, pois continua a representar uma
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ABSTRACT

Blood lead levels in children
and environmental legacy of
alead foundry in Brazil

Objective.

To determine the blood lead levels in children living near an inactive lead

foundry in the city of Santo Amaro da Purificagéo, state of Bahia, in September of
1998; and to identify factors associated with differences in these levels.

Methods.

Cross-sectional study with children between 1 and 4 years of age living

within 1 km of the lead foundry. Mothers or guardians of 47 children answered a
questionnaire concerning ingestion of clay, soil, plaster and/or other materials (pica),
and other relevant epidemiological aspects. The concentration of lead in blood was
determined by atomic absorption espectrophotometry.

Results.

The mean blood lead level was 17.1 + 7.3 ng/dL. Blood lead levels were ap-

proximately 5 ng/dl greater among children with pica, regardless of age, visible pre-
sence of scum surrounding the home, employment status of the father, family history
of lead poisoning, and malnutrition.

Conclusions.

The environmental legacy of the lead foundry, which was shut down

in 1993, continues to represent a relevant risk factor for increased blood lead levels in

children, especially those presenting pica.
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fonte importante de contaminagio
para a populacéo dessa cidade.
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