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Mortalidade por cancer em
trabalhadores da industria da
borracha de Sao Paulo

Cancer mortality among rubber
industry workers in Sao Paulo, Brazil

RESUMO

OBJETIVO: Avaliar as mortes por cancer em trabalhadores da industria da borracha
de acordo com o tamanho da empresa.

METODOS: Coorte histdrica com 9.188 trabalhadores masculinos, matriculados
em sindicato de trabalhadores da indUstria de borracha do Estado de Séo Paulo entre
1975 e 1985, sobreviventes em janeiro de 1990 e acompanhados até o final de 2000.
As mortes por cancer foram comparadas internamente a coorte, cujos membros
foram subdivididos em estratos por porte e sub-ramo da empresa, setor de trabalho e
qualificacdo profissional. A abordagem por conjuntos de risco e regressao logistica
condicional foi utilizada para o calculo dos riscos relativos, ajustados por idade,
tempo desde o primeiro emprego e tempo de trabalho na industria da borracha.

RESULTADOS: Quando comparados aos empregados de grandes empresas,
trabalhadores de pequenas empresas mostraram excesso de mortes por todos tipos de
cancer (RR=2,33; IC 95%: 0,90-6,03); tumores de estdmago (RR=3,47; IC 95%:
2,57-4,67) e do trato aero-digestivo superior (RR=2,49; IC 95%: 1,78-3,48).
Identificou-se excesso de mortes por cancer nos trabalhadores dos setores de
manuten¢do (RR=2,23; IC 95%: 0,73-6,76); expedicdo, armazenamento e transporte
(RR=2,97; IC 95%: 0,77-11,38); e producdo (RR=3,51; IC 95%: 1,07-11,57),
comparados aos trabalhadores dos setores administrativos.

CONCLUSOES: Os resultados mostram evidéncias de aumento do risco de tumores
de estbmago e do trato aero-digestivo superior e, possivelmente, por cancer em geral
em trabalhadores de empresas de pequeno porte da indUstria da borracha quando
comparados aos trabalhadores das grandes empresas.

DESCRITORES: Neoplasias, mortalidade. Industria da borracha. Saide
ocupacional. Estudos de coortes. Risco.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To investigate cancer deaths among rubber industry workers according
to company size.

METHODS: This historical cohort study included 9,188 male workers, engaged as
members of a workers’ union in S&o Paulo, Southeastern Brazil, between 1975 and
1985, alive in January 1990 and followed until the end of 2000. Overall and specific
cancer deaths were compared within the cohort, with subjects stratified according to
company size and economic activity, sector of work, and worker qualification. Risk set
assessment and conditional logistic regression were used to estimate relative risks,
adjusted for age, time since first job, and duration of employment in the rubber industry.
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RESULTS: When compared to employees of larger companies, workers employed in
small companies showed greater risk of death due to any type of cancer (RR=2.33,
95% CI: 0.90-6.03), stomach tumors (RR=3.47; 95% CI: 2.57-4.67), and upper aero-
digestive tract tumors (RR=2.49; 95% CI: 1.78-3.48). Risk of death was greater
among workers employed in maintenance (RR=2.23; 95% CI: 0.73-6.76); expedition,
storage and transportation (RR=2.97; 95% CI: 0.77-11.38); and production (RR=3.51;
95% CI: 1.07-11.57), when compared to workers engaged in clerical work and support
activities.

CONCLUSIONS: Our results provide further evidence for an increased risk of
stomach and upper aero-digestive tract tumors — and possibly of all types of cancer —
among rubber industry workers employed in small companies when compared to
employees of larger companies.

KEYWORDS: Neoplasms, mortality. Rubber industry. Occupational health.
Cohort studies. Risk.

INTRODUCAO

A indUstria da borracha é um exemplo singular de ex-
posicdo complexa dos humanos a substancias quimi-
cas. E classificada pela Agéncia Internacional de Pes-
quisas em Céancer da Organizacdo Mundial de Salde
Nno grupo cancerigenos para 0s seres humanos.***
Embora desejavel, na pratica é invidvel estimar o risco
de morte por cancer em relacdo aos niveis de exposi-
¢ao a cada cancerigeno presente na producéo de mul-
tiplos produtos de borracha. Isso porque ndo ha técni-
cas adequadas e factiveis para identificar e mensurar
exposi¢des individuais as varias substancias quimicas
presentes nesse ramo industrial, muitas desconhecidas
mesmo em relacdo a sua estrutura quimica. A alternati-
va para superar tais dificuldades € usar classificacoes
indiretas da exposi¢do, como tempo de emprego, fun-
¢Oes exercidas e areas de trabalho, para avaliar os ris-
cos de cancer na industria da borracha.®?

Amplas varia¢Bes médias nos niveis de exposic¢do a
diferentes substancias foram constatadas na indus-
tria da borracha, mas alguns padrfes foram identifi-
cados. A exposicdo a matéria particulada no ar ocorre
principalmente no inicio do processo de producéo,
durante a manipulacdo da matéria prima, pesagem e
mistura. Os solventes séo utilizados durante a mistu-
ra de produtos com sua borrifagdo sobre os produtos
da borracha antes da vulcanizagdo. Por sua vez, a
vulcanizacdo gera fumos e gases contendo benzeno,
hidrocarbonetos policiclicos aromaticos e nitro-
saminas. Na fase de inspecdo, finalizagao e estocagem
de produtos da borracha, substancias contaminantes,
a exemplo das nitrosaminas, podem ser encontradas

na atmosfera ambiental.’® Essas distintas fases sdo
menos perceptiveis nas empresas menores, com infra-
estrutura e organizacdo do trabalho deficientes.

Pesquisas epidemioldgicas conduzidas nos paises de-
senvolvidos, em geral em grandes empresas, tém assi-
nalado risco aumentado de leucemias, linfomas, can-
ceres de bexiga, pulmao, laringe, estdmago, colon, pros-
tata, pancreas, figado e de pele nos trabalhadores da
indlstria da borracha.” Entretanto, a magnitude dos
riscos varia consideravelmente entre os estudos.

Séo poucas as informacdes disponiveis sobre a ocor-
réncia de cancer neste ramo de atividade em paises
em desenvolvimento. Ndo ha no Brasil, bem como na
América Latina, estudos de coorte sobre a ocorréncia
de cancer na industria da borracha.

O presente estudo teve por objetivo conhecer as ta-
xas de mortalidade por cancer nos trabalhadores da
industria da borracha. Como hipotese principal con-
siderou-se que o tamanho da empresa teria influéncia
no risco de mortes por cancer, ou seja, trabalhadores
de empresas de pequeno porte estariam submetidos a
maiores riscos de morte por cancer do que aqueles
empregados em grandes empresas.

METODOS

A coorte com populagdo fixa foi formada pelos tra-
balhadores associados a um sindicato de trabalhado-
res da industria de borracha, do Estado de Séo Paulo,
entre 1° de janeiro de 1975 e 31 de dezembro de 1985,
sobreviventes em 1° de janeiro de 1990 e acompa-

*International Agency for Research on Cancer - IARC. Overall Evaluations of Carcinogenicity to Humans. Disponivel em URL: http://www-

cie.iarc.frhmonoeval/crthall.html [2006 jan 06].

**|nternational Agency for Research on Cancer - IARC. The rubber industry. Lyon; 1982. (IARC Monographs on the evaluation of carcinogenic

risks to humans, 28).
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Tabela 1 - Caracteristicas das empresas nas quais os membros da coorte mantiveram vinculos empregaticios. Sdo Paulo,

1990-2000.
Porte Sub-ramo de atividade Total
Pneumaticos Recauchutagem Artefatos de borracha Né&o classificadas*

Pequenas 1 238 351 0 599
Médias 0 0 10 0 10
Grandes 2 1 5 0 8

Mudaram de porte** 4 12 110 9 126
Total 7 251 476 9 743

*Empresas ndo classificadas em relacdo ao sub-ramo de atividade por insuficiéncia de informacdes
**Q porte das empresas foi calculado anualmente, portanto algumas mudaram de porte no periodo de estudo

nhados até 31 de dezembro de 2000. A opgéo de cons-
tituir a coorte com o0s sobreviventes em 1° de janeiro
de 1990 deveu-se a existéncia de informacdes fide-
dignas sobre a causa basica de 6bitos somente a par-
tir desta data.

Os dados foram transcritos para um banco de dados
eletrdnico e submetidos a procedimentos de consis-
téncia. Dentre os 17.717 trabalhadores sindicaliza-
dos entre 1975 e 1985, 14.359 (81%) foram identifi-
cados no Cadastro Nacional de Informagdes Sociais
(CNIS), base de dados mantida pelo Ministério do
Trabalho e Emprego.

Foram eliminados da analise 0s membros femininos
da coorte (n=1.336), resultando na populacéo de es-
tudo com 9.188 trabalhadores do sexo masculino.

Dos livros de matricula extraiu-se a relacdo de empre-
sas as quais os trabalhadores da coorte estavam vincu-
lados na data da sindicalizacdo. Foram identificadas
205 empresas as quais foram acrescentadas as demais,
identificadas nas bases do sindicato, totalizando 1.017
empresas com razao social e Cadastro Nacional de Pes-
soa Juridica (CNPJ). A Empresa de Processamento de
Dados da Previdéncia Social (Dataprev) identificou
na base Cadastro Nacional de Informacgdes Sociais
(CNIS) todos os individuos que mantiveram vinculos
de emprego com as 1.017 empresas. A Dataprev bus-
cou os vinculos de emprego de cada individuo que
trabalhou nestas empresas e gerou um banco de dados
com a histéria ocupacional de 1.076.917 trabalhado-
res, correspondendo a 7.134.022 empregos, com datas
de inicio e fim de cada vinculo, em 646.923 empresas,
de quaisquer ramos ¢ atividade. Nesse banco os 9.188
membros da coorte foram rastreados. Empregos anteri-
ores a 1975 foram assumidos como iniciados em 1° de
janeiro de 1975.

Localizaram-se 743 indUstrias da borracha nas quais
estiveram empregados os membros da coorte, situa-
das em qualquer regido do Pais. Essas empresas fo-
ram classificadas em trés sub-ramos de atividade: fa-
bricagdo de pneus, manufatura de artefatos de borra-
cha e recauchutadoras. Também foram categorizadas
em relacdo ao tamanho como pequenas, médias ou

grandes, conforme 0 nimero de empregados a cada
ano, respectivamente, menos de 100, entre 100 e 499,
ou mais de 499. As datas dos vinculos foram utiliza-
das para calcular o tempo de emprego dos individuos
e 0 porte das empresas ano a ano. A distribuicéo des-
sas empresas por porte e sub-ramo de atividade esta
na Tabela 1.

Detectou-se que quanto maior o nimero de empre-
gos, provavelmente, maior a probabilidade do traba-
Ihador ter atuado em empresas de diferentes portes e
ramos de atividade. Também, algumas empresas mu-
daram de porte no periodo de tempo do estudo. Toda-
via, a maioria dos trabalhadores da coorte sempre tra-
balhou em empresas do mesmo porte e sub-ramo de
atividade (Tabela 2).

A qualificag&o profissional e o setor de trabalho fo-
ram classificados com referéncia as informacdes de-
claradas pelo trabalhador no ato da sindicalizacéo.
Muitos podem ter mudado de profissdo, porém as
bases consultadas ndo permitiram avaliar esta dina-
mica. A qualificacdo profissional foi categorizada em
trés grupos: ndo qualificado; qualificado; chefias em
geral e profissGes de nivel superior. Em relacdo ao
setor de trabalho, foram quatro os grupos de classifi-
cacdo: escritorio e apoio; manutencdo; expedicdo,
armazenamento e transporte; e producéo (Tabela 2).

Portanto, cada integrante da coorte foi identificado
em relacdo ao inicio da exposicdo na indUstria da
borracha (data do primeiro emprego a partir de 1975);
periodos de trabalho em empresas de pequeno, mé-
dio ou grande porte deste ramo de atividade; sub-
ramos de producdo; qualificacdo profissional; e se-
tor de trabalho a data da sindicalizacéo.

Mualtiplas fontes foram utilizadas para o seguimento
dos membros da coorte e definicdo de seu estado vi-
tal. A busca nessas fontes foi realizada de forma hie-
rarquica, embora em algumas situages simultanea-
mente. Obtida em determinada base informacao con-
fiavel sobre o status de um membro da coorte, inter-
rompeu-se a busca nas demais. As informag6es prove-
nientes das diferentes fontes foram organizadas em
um Unico banco de dados, assinalando-se as datas de
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Tabela 2 - Caracteristicas dos membros da coorte. Sdo Paulo, 1990-2000.

Variavel Trabalhadores %
(N=9.188)
Idade no 1° emprego na indUstria da borracha (anos)
<18 814 8,9
18-24 3.371 36,7
25-34 3.156 34,3
35-44 1.390 15,1
45-54 399 4,3
55 e mais 58 0,7
Porte das empresas em que trabalharam
Sempre grande 4.427 48,2
Sempre média 1.394 15,2
Sempre pequena 799 8,7
Variou de porte 2.568 28,0
Sub-ramo de atividade das empresas que trabalharam
Sempre pneumaética 2.757 30,0
Sempre recauchutadora 943 10,3
Sempre artefatos de borracha 4.749 51,7
Variou o sub-ramo de atividade 739 8,0
Setor das empresas em que trabalharam
Escritério e apoio 867 9,4
Manutencao 1.291 14,1
Expedigcdo, armazenamento, transporte 438 4,8
Produgao 5.468 59,5
Nao classificados 1.124 12,2
Qualificagao profissional
Né&o qualificado 3.001 32,7
Qualificado 5.457 59,4
Chefias e profissdes de nivel superior 646 7,0
Nao classificados 84 0,9

entrada e de saida dos individuos em cada uma das
fontes, e as referentes ao estado vital.

No CNIS foi possivel avaliar a trajetéria ocupacional
dos individuos. Aqueles com registro de vinculo de
emprego em 31 de dezembro de 2000 foram conside-
rados vivos ao final do estudo. Outras duas fontes fo-
ram também consultadas: Sistema Informatizado de
Obitos (SISOBI) e Sistema Unico de Beneficios (SUB),
onde se obtiveram informages sobre o inicio e o fim
de beneficios previdenciarios de segurados membros
da coorte ou, quando da solicitacdo de beneficio por
Obito, a data e a cidade do registro. A Relacdo Anual de
InformagGes Sociais (RAIS) foi utilizada para confir-
mar o estado vital de membros da coorte.

O rastreamento de individuos no Tribunal Regional
Eleitoral (TRE) permitiu assumir como vivos em 31
de dezembro de 2000 os que compareceram as elei-
¢Bes de 2002. Quando havia no TRE informacéo so-
bre data e cidade da morte de determinado indivi-
duo, foram realizadas consultas aos cartorios destas
cidades sobre a existéncia de declaragdes de oObito
(DO). A Fundagdo Sistema Estadual de Analises de
Dados (SEADE) e o Programa de Aprimoramento de
Informagdes de Mortalidade do Municipio de Séo
Paulo (PRO-AIM) constituiram fontes fundamentais
de informages sobre mortes de membros da coorte e
para localizar as DO.

Apos juntar as informacdes provenientes de todas
essas fontes, em 31 de dezembro de 2000 registrou-se
o0 seguinte perfil de status dos trabalhadores da coorte:

7.032 (76,5%) vivos, 1.604 (17,5%) perdidos do se-
guimento; e 552 (6,0%) mortos.

O namero esperado de 6bitos foi calculado com base
na distribuicdo etéria e experiéncia de mortalidade da
populacédo do Estado de Sao Paulo no periodo de 1990
a 2000. Para esse célculo foi utilizado o método de
padronizacdo direto,? obtendo-se a estimativa de 831
6bitos por todas as causas, dos quais 111 por cancer.

Foram encontradas informagdes sobre o 6bito de 651
trabalhadores. Porém, 99 destas mortes ndo tinham
indicacOes de data ou cidade de registro e os indivi-
duos foram somados aos perdidos do seguimento. Para
104 dbitos, com data e cidade conhecidas, nao se
obteve cdpias da DO ou informagdes sobre a causa
bésica. Copias das DO foram localizadas para 421
oObitos. Para 27 6bitos aceitou-se a causa basica da
morte constante nas bases eletrdnicas de dados do
SEADE (oito mortes) e do PRO-AIM (19 mortes). As-
sim, totalizaram-se 448 6bitos de membros da coorte
com datas e causas definidas.

Um codificador habilitado do SEADE revisou as DO e
padronizou a codificagdo das causas bésicas de morte,
de acordo com a Classificacéo Internacional de Doen-
cas e Problemas Relacionados a Saude, 10° Revisdo
(CID-10).% Foram identificadas 67 mortes por cancer.

As mortes por cancer foram comparadas internamen-
te na coorte, considerando-se a distribuicéo dos indi-
viduos por porte e sub-ramo de atividade da empresa,
qualificacdo profissional, setor de trabalho e tempo
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de exposicdo em cada categoria. Calculou-se o efeito
de cada variavel nas mortes por cancer. Nao foram
realizadas comparagdes externas em funcdo das per-
das de individuos do seguimento e o elevado nime-
ro de 6bitos sem causa definida.

Para a analise empregou-se a abordagem por conjun-
tos de risco? (risk set assessment) e a regressdo logis-
tica condicional. O risco relativo (RR) foi calculado
comparando-se cada morte por cancer com todos o0s
demais individuos da coorte vivos e sob risco naque-
le momento. Desta forma, cada individuo pode con-
tribuir em vérios conjuntos de risco. Potenciais vari-
aveis de confusdo: idade, tempo total de trabalho e
tempo desde a primeira exposicdo na industria da
borracha foram controladas na anélise.

Foi estruturado um banco de dados com 67 conjun-
tos de risco, um para cada morte por cancer e com
oscilagBes entre 7.058 e 8.952 individuos para com-
paracdo. Os conjuntos de risco comportavam as se-
guintes informagdes sobre os individuos: identifica-
¢do; data da sindicalizacdo; data de nascimento; ini-
cio do primeiro emprego na industria da borracha;
data de entrada e respectiva saida de cada emprego
na industria da borracha e classificacdo da empresa
por sub-ramo de atividade e porte; tempo total de
trabalho na indistria da borracha; qualificagdo pro-
fissional; setor de atividade; data da saida da coorte
(por morte, perda ou término do acompanhamento);
e, se pertinente, causa do 6bito.

Calculou-se para cada individuo o periodo de
laténcia, excluindo-se os tempos de emprego na in-
dustria da borracha nos 10 anos mais préximos do
evento. Esse periodo é pouco relevante do ponto de
vista etiolégico, pois qualquer caso de cancer ocorri-
do neste periodo ndo poderia ser associado com

Mortalidade por cancer na industria da borracha
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plausibilidade a exposicéo na indUstria da borracha.’

Além de analises considerando-se o total de tumores,
examinou-se o risco da ocorréncia de canceres espe-
cificos, com nimero minimo viavel para os procedi-
mentos estatisticos: pulmdo, estdmago, trato aero-
digestivo superior. As estimativas dos RR por sub-
ramo de atividade, porte, setor e qualificacdo profis-
sional foram realizadas considerando-se situacdes
sob qualquer tempo de emprego na industria da bor-
racha, com e sem a inclusdo do periodo de laténcia.
Tanto para a estruturacdo dos bancos de dados quan-
to para os procedimentos de analise utilizou-se o pro-
grama SAS, versdo 8.02.

RESULTADOS

Os trabalhadores da coorte tiveram, em qualquer ramo
de atividade, média de 8,2 empregos; na indUstria da
borracha, média de dois empregos. A maioria (80%)
ingressou no primeiro emprego na industria da borra-
cha com idade inferior a 35 anos. Cerca de metade
dos trabalhadores da coorte sempre trabalhou em
empresas de grande porte e no sub-ramo de artefatos
de borracha. A maioria (59,5%) desenvolveu ativida-
des nos setores de producéo e 59,4% foram classifi-
cados como trabalhadores qualificados (Tabela 2).

O total de perdas do seguimento elevou-se a 1.708
individuos (18,6%), incluindo-se neste conjunto os
203 obitos dos quais, embora com informaces de data
e cidade de ocorréncia, ndo se obteve cdpia da DO.
Entre os 448 Gbitos com causa béasica definida, a pro-
porcdo de 6bitos por cancer (14,9%) ficou acima do
esperado para a populacdo do Estado de S&o Paulo
(13,4%). A distribuicdo dos canceres observados por
localizacdo anatbmica esta na Tabela 3. Os canceres de
estdmago e de pulméo foram os mais freqiientes.

Tabela 3 - Obitos por cancer na coorte, de acordo com a localizacdo anatémica e Classificacdo Internacional de Doencas

10?2 Revisdo (CID-10). S&o Paulo, 1990-2000.

CID-10 Localizagdo anatébmica N (%)

C01-06; C09-10; C13-14 Cavidade oral e faringe* 3 (4,5)
C15 Esdfago* 7 (10,4)
C16 Estdbmago 17 (25,4)
C18.7 Colon 1(1,5)
C20 Reto 2 (3,0)
C22 Figado e vias biliares 3 (4,5
C32 Laringe* 4 (6,0)
C34 Brénquios e pulmdes 9 (13,4)
C43.9 Pele 1(1,5)
C45-49 Tecido mesotelial e tecidos moles 1(1,5)
Cc61 Préstata 3 (4,5)
c64 Rim 3(4,5)
C67 Bexiga 1(1,5)
C71 Encéfalo 3 (4,5)
C76; C80 Sem especificacédo 4 (6,0)
C82-83; C85 Linfomas néo-Hodgkin 1(1,5)
C90 Mieloma miltiplo 1(1,5)
C91-95 Leucemias 3 (4,5
C00-97 Todas as localizacGes 67 (100,0)

*Casos agrupados como trato aero-digestivo superior
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Tabela 4 - Analises sem e com a inclusdo da laténcia dos Riscos relativos (RR) referentes ao porte, sub-ramo de atividade e
setor de trabalho das empresas em que estiveram empregados os membros da coorte e da qualificacdo profissional dos
trabalhadores na ocorréncia de mortes por todos os tipos de cancer (n=67). Sdo Paulo, 1990-2000.

Variavel Sem laténcia Com laténcia*
RR** (IC 95%) RR** (IC 95%)

Porte da empresa

Sempre grande*** 1,00 1,00

Sempre média 1,99 (1,03-3,82) 1,91 (0,81-4,50)

Sempre pequena 1,41 (0,58-3,45) 2,33 (0,90-6,03)

Variou de porte 1,09 (0,59-1,99) 1,32 (0,61-3,00)
Sub-ramo de atividade da empresa

Sempre pneumatica*** 1,00 1,00

Sempre recauchutadora 1,45 (0,60-3,52) 0,97 (0,31-3,01)

Sempre artefatos de borracha 1,05 (0,49-2,25) 0,70 (0,27-1,84)

Variou o sub-ramo de atividade 1,62 (0,54-4,91) 0,71 (0,25-2,00)
Setor da empresa

Escritorio e apoio*** 1,00 1,00

Manutencéo 4,13 (1,21-14,07) 2,23 (0,73-6,76)

Expedicdo, armazenamento, transporte 3,61 (0,92-14,12) 2,97 (0,77-11,38)

Producao 2,82 (0,90-8,88) 3,51 (1,07-11,57)
Qualificagao profissional

Né&o qualificado*** 1,00 1,00

Qualificado 1,08 (0,55-2,12) 1,08 (0,55-2,14)

Chefias e profissdes de nivel superior 2,72 (1,24-5,97) 2,69 (1,23-5,88)

*A laténcia foi tratada excluindo-se as exposi¢des nos 10 anos mais recentes a ocorréncia de cancer
**Risco relativo com controle por idade, tempo desde o primeiro emprego e tempo total de emprego na industria da borracha

***Categorias de referéncia

Na Tabela 4 sdo apresentados os riscos relativos para
as variaveis porte da empresa, sub-ramo de atividade
da empresa, setor da empresa e qualificagdo profis-
sional, considerando-se os modelos com e sem anali-
se do periodo de laténcia.

Observou-se aumento de 13% na chance de mortes
por cancer para cada ano adicional de vida (RR=1,13;
IC 95%: 1,11-1,16). Individuos com mais de 20 anos
desde o primeiro emprego na industria da borracha
apresentaram excesso de mortes por cancer em geral
(RR=1,84; IC 95%: 0,78-4,33), comparados aqueles
que iniciaram atividades na inddstria da borracha ha
20 anos ou menos. O tempo de emprego na industria
da borracha, tratado como variavel continua, mos-
trou associagdo negativa com mortes por cancer
(RR=0,94; IC 95%: 0,89-0,99), portanto, um efeito
protetor de 6% para cada ano adicional de trabalho.

Embora nem todas estimativas tenham alcancado sig-
nificancia estatistica, os resultados obtidos permi-
tem admitir a hipétese de que trabalhadores sempre
empregados em empresas de médio ou pequeno por-
te comparados aos trabalhadores sempre empregados
em grandes empresas apresentaram aumento de risco
de morte por cancer em geral, bem como por cancer
de estdbmago e do trato aero-digestivo superior (Ta-
belas 4 e 5).

Né&o se observaram riscos diferenciados de morte por
cancer entre os trabalhadores empregados em qual-
quer sub-ramo de atividade (Tabela 4). Entretanto,
notou-se um efeito protetor para canceres do trato aero-
digestivo superior nos trabalhadores sempre emprega-
dos no sub-ramo de artefatos de borracha, comparados

com aos que trabalharam em pneuméticas (Tabela 5).
Nao foi possivel calcular para essa variavel o risco de
mortes por tumores de pulmao e estdmago.

Trabalhadores que desenvolveram suas atividades nos
setores de manutencéo; de expedicdo, armazenamento
e transportes; e nos setores de produgdo apresenta-
ram excesso de mortes por cancer em geral, em com-
paracdo aos trabalhadores com atividades nos seto-
res de escritério e apoio (Tabela 4). Néo foi possivel
calcular o efeito da variavel setor de trabalho para
mortes por canceres de pulméo, estbmago e trato aero-
digestivo superior.

Observou-se excesso de mortes por todos os tipos de
cancer nos individuos em postos de chefia e de profis-
sOes de nivel superior em relacdo aos trabalhadores
ndo-qualificados (Tabela 4). Todavia, 0 exercicio de
atividades de chefia ou profissdes de nivel superior
revelou protecéo para ocorréncia de mortes por cance-
res de estbmago e do trato aero-digestivo superior (Ta-
bela 5). Néo foi possivel calcular o efeito da qualifica-
¢éo profissional para mortes por cancer de pulméo.

DISCUSSAO

Trabalhadores que iniciaram a atividade na industria
da borracha ha mais tempo (>20 anos) apresentaram
associacado positiva com mortes por cancer. Esse resul-
tado é comparavel ao de Weiland et al,*® que identifi-
caram riscos crescentes de cancer para periodos de 10
e 20 anos desde o primeiro emprego na inddstria da
borracha. Gustavsson et al® reportaram aumento da
mortalidade por cancer na inddstria da borracha na
Suécia para individuos admitidos hd mais de 40 anos.



Rev Saude Publica 2006;40(2):271-9

Mortalidade por cancer na industria da borracha

Neves H et al

Tabela 5 - Anélises com a inclusdo da laténcia* dos Riscos relativos (RR) referentes ao porte, sub-ramo de atividade e setor
de trabalho de empresas em que estiveram empregados 0os membros da coorte e da qualificagdo profissional dos trabalhadores
na ocorréncia de mortes por cancer de pulméo, estbmago e trato aero-digestivo superior (TADS). Sdo Paulo, 1990-2000.

Variavel Pulmao Estdmago TADS
(n=9) (n=17) (n=14)
RR** (IC 95%) RR** (1C95%) RR** (IC 95%)

Porte da empresa

Sempre grande*** 1,00 1,00 1,00

Sempre média 0,43 (0,21-0,89) 1,18 (0,83-1,66) 2,30 (1,68-3,17)

Sempre pequena - - 3,47 (2,57-4,67) 2,49 (1,78-3,48)

Variou de porte 0,97 (0,54-1,72) 0,62 (0,45-0,87) 3,91 (3,00-5,09)
Sub-ramo de atividade

Sempre pneumatica*** - - - 1,00

Sempre recauchutadora - - - 1,04 (0,75-1,44)

Sempre artefatos de borracha - - - 0,40 (0,30-0,54)

Variou o sub-ramo de atividade - - - 0,63 (0,47-0,86)
Setor da empresa

Escritorio e apoio*** - - - - -

Manutencgéo - - - - -

Expedicdo, armazenamento, transporte - - - - -

Producao - - - - -
Qualificagdo profissional

Né&o qualificado*** - 1,00 1,00

Qualificado - 0,06 (0,03-0,14) - -

Chefias e profissdes de nivel superior - 0,58 (0,49-0,69) 0,73 (0,61-0,87)

*A laténcia foi tratada excluindo-se as exposi¢Ges nos 10 anos mais recentes a ocorréncia de cancer )
**Risco relativo com controle por idade, tempo desde o primeiro emprego e tempo total de emprego na industria da borracha

***Categorias de referéncia

Trabalhadores com maior tempo de emprego na in-
dustria da borracha apresentaram protecdo em rela-
¢do a mortes por cancer. Utilizado como substituto
da exposi¢do cumulativa, o tempo de trabalho tam-
bém reflete o efeito do trabalhador saudavel. Portan-
to, o efeito protetor detectado, aparentemente con-
traditorio, ndo é inusitado. Checkoway et al®* ressal-
taram que a presenga do efeito do trabalhador sauda-
vel é percebida tanto em comparag@es externas quan-
to internas nas coortes ocupacionais. Bernardinelli
et al* identificaram protec&o contra as mortes por can-
cer apenas nos primeiros anos de emprego na indds-
tria da borracha e aumento do risco depois da segun-
da década de emprego.

Os resultados do presente estudo indicam como pos-
sivelmente verdadeira a hipétese de que o risco de
morte por cancer na indistria da borracha aumenta
na relagéo inversa ao tamanho da empresa. Ndo ha
outros estudos com avaliacdo semelhante, o que im-
pede comparagdes. Provavelmente esse resultado
guarda relacdo com o fato de empresas menores se-
rem, em geral, menos estruturadas e, conseqliente-
mente, com ambientes de trabalho menos salubres e
com maiores probabilidades de exposicao a substan-
cias cancerigenas. Saliente-se que a categoria de re-
feréncia (trabalhadores das grandes industrias de bor-
racha) caracteriza também risco para céncer, como
registrado em outras pesquisas.’

Sub-ramo de atividade ndo se configurou como fator
de risco. Sorahan et al*® identificaram excesso de
mortes por cancer de eséfago entre trabalhadores da
producdo de artefatos de borracha quando compara-

dos aos da producdo de pneus. N&o foi possivel exa-
minar o risco para cancer de pulméo e estdmago por
sub-ramo de atividade pelas limita¢cGes da amostra.
Porém, para os canceres do trato aero-digestivo supe-
rior, os trabalhadores do sub-ramo de artefatos de
borracha apresentaram protecdo em relacdo aos das
pneumaticas.

A andlise das mortes por cancer de acordo com 0s
setores de trabalho revelou, tendo como referéncia os
trabalhadores de escritério e apoio, risco crescente
nos setores de manutencdo; de expedicdo, armaze-
namento e transporte; e nos setores de producdo. Ndo
é necessario visitar ambientes de trabalho da indds-
tria da borracha para pressupor que, independente do
sub-ramo de atividade da empresa, é nos setores de
producdo onde se encontram 0s maiores riscos de
exposicdo a substancias carcinogénicas. Apesar da
falta de padrdo comum para classificar setores de tra-
balho, estudos epidemiol6gicos buscaram identifi-
car as areas de maior risco em diferentes departamen-
tos ou funges de trabalho. A associagdo entre mortes
por cancer de estdmago e de pulmao e trabalho na
indUstria da borracha tem sido referenciada a exposi-
¢do a poeiras de borracha, particulados em geral, fi-
bras, 6leos e talco, presentes sobretudo nos setores
produtivos.?314

Trabalhadores em posi¢des de chefias e os profissio-
nais de nivel superior apresentaram excesso de mortes
por céncer em geral, mas, paradoxalmente, protecéo
para mortes por cancer de estdmago e do trato aero-
digestivo superior. N&o foi identificada explicagéo
para esse fato. Também n&o foram identificados outros
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estudos que tenham analisado a variavel qualificagdo
profissional. Por outro lado, os tumores de estbmago e
do trato aero-digestivo atingem particularmente as
parcelas populacionais dos estratos socioecondmicos
mais baixos da populacdo.* Assim, é provavel que a
protecdo observada para esses canceres nos individuos
exercendo chefias ou com profissdes de nivel superior
estaria apenas refletindo o efeito das condicfes so-
cioecondmicas na mortalidade.

A anélise comparativa mostrou que o perfil dos tra-
balhadores perdidos (18,6%) em relacdo a algumas
variaveis de interesse foi semelhante ao dos seguidos
até o final da coorte. Isso indica que as perdas do
seguimento ndo ocorreram por razdes relacionadas a
exposicdo ou a doenga de interesse. Vérias limita-
¢Oes estdo implicitas no presente estudo e podem ter
introduzido distorgdes nas estimativas.

A perda de informagdes sobre Obitos, tanto os ndo
localizados quanto aqueles localizados para os quais
ndo se obteve a causa basica de morte, reduziu a pre-
ciséo das estimativas do estudo de modo ndo mensu-
ravel. Mas, € bastante provavel que o nimero de 6bi-
tos na coorte seja efetivamente menor do que o espe-
rado, considerando-se o efeito do trabalhador saudéa-
vel. Esse efeito foi identificado na analise da varia-
vel tempo de trabalho na indUstria da borracha. Mas
ha um possivel erro na sua mensuracéo, por duas ra-
zBes: o trabalhador pode ter tido empregos néo regis-
trados e a experiéncia de trabalho anterior a 1975
ndo foi resgatada. O efeito do trabalhador sadio pode
ter influenciado as estimativas de risco desse estudo,
mas saliente-se que esse efeito € menos perceptivel
nas analises de coortes com comparagdes internas e
em estudos sobre cancer.

O numero de mortes por cancer foi pequeno, o que
impediu obter poder para algumas das estimativas
calculadas. Na analise com a incluséo da laténcia, ou
seja, excluindo da anélise os periodos de tempo de
trabalho na industria da borracha nos 10 anos proxi-
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