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RESUMO

Este documento apresenta uma revisao bibliografica sistematizada dos estudos de
contaminagdo humana por mercurio na Amazbnia Legal, para a partir desta
estabelecer um panorama atual, identificar as principais lacunas de conhecimento
existentes em relacédo aos principais riscos para a saude das populagdes expostas e
avaliar a capacidade de resposta dos servicos de saude publica diante deste
problema. A partir dai, sdo propostas estratégias e recomendagdes que possam
subsidiar a implementacgao de acdes de saude através do Plano de Acdo Nacional nos
termos do artigo 7.° e o Anexo C da Convengao de Minamata sobre o Mercurio na
missao de reduzir, controlar e, se possivel, eliminar os riscos a saude das populagdes
expostas ou potencialmente expostas ao mercurio emitido ou liberado pela extragao
de ouro pela mineracao artesanal e em pequena escala.

Palavras-chaves: garimpo de ouro; mercurio; Amazbnia Legal; contaminacgao;
exposicao.

VEIGA, Thais Motta. Panorama nacional da mineragao artesanal e em pequena
escala, vol. V: diagnostico dos aspectos de saude publica. Sdo Paulo: FDTE, jul.
2024.
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1. INTRODUGAO E ANTECEDENTES

Os efeitos da exposicdo ao mercurio para a saude foram identificados pela
primeira vez na cidade de Minamata, no Japao, na década de 1950. O quadro clinico
foi oficialmente reconhecido e denominado doenga de Minamata em 1956 (EKINO et
al., 2007). A doenga surgiu como resultado da contaminagéo industrial causada pela
empresa Chisso Corporation, que despejou residuos contendo metilmercurio (MeHg)
na Baia de Minamata, no episddio que ficou internacionalmente conhecido como
“‘Desastre de Minamata”

As caracteristicas clinicas da intoxicagdo por metilmercurio (MeHg) séo
classificadas em agudas ou cronicas, com base nos sintomas observados em
pacientes que viviam ao redor da baia nas proximidades da fabrica e em pacientes
que viviam na costa do Mar de Shiranui (CASTRO e LIMA, 2018). Esse composto
quimico foi bioacumulado pelos organismos aquaticos e se biomagnificou ao longo da
cadeia alimentar. O MeHg, que possui a capacidade de se bioacumular (reten¢do no
organismo) e biomagnificar (tende a aumentar sua concentragdo em espécies que
ocupam niveis mais altos na cadeia trofica), é a principal subespécie de mercurio que
se acumula em pescados e outras biotas aquaticas (HONG; KIM; LEE, 2012).

Estudos clinicos em pacientes japoneses afetados por intoxicagao alimentar
por MeHg mostraram que o mercurio tinha efeitos de longo prazo na saude, com
disturbios sensoriais persistentes causados pelo histérico de exposigcdo ao MeHg
(CASTRO e LIMA, 2018).

O Desastre de Minamata destacou os riscos do mercurio a saude associados
a poluicdo industrial e levou a regulamentagédo internacional sobre a tematica,
culminando na Conveng¢ao de Minamata sobre Mercurio em 2013. A Convencéao de
Minamata sobre Mercurio contém um artigo relativo aos aspectos de saude (artigo
16), destinados ao desenvolvimento e implementagcédo de programas e estratégias de
saude publica para a protecao e promogao da saude de populagdes e trabalhadores
expostos ou potencialmente expostos ao mercurio (Hg) (WHO/UNEP, 2019).

Nessa perspectiva, reforcando o compromisso com o0s pressupostos da

Convencgao de Minamata sobre Mercurio para reduzir e eliminar o impacto do mercurio
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e seus compostos na saude da populagao e trabalhadores brasileiros, o Ministério da
Saude coordenou a elaboracdo do Plano Setorial para a Implementacdo da
Convencdo de Minamata sobre Mercurio (BRASIL, 2020). O Plano Setorial foi
elaborado por um Grupo de Trabalho do Setor Saude, instituido pela Portaria GM/MS
n°®2.197, de 20 de julho de 2018, constituido por diversos representantes do Ministério
da Saude, o6rgaos vinculados, academia e sociedade civil. Além dos trabalhos
realizados pelas autoridades publicas, cabe salientar que muitas medidas estdo sendo
tomadas em conjunto por instituicbes dos paises amazdnicos para melhorar as
condicdes de vida das populagdes vulneraveis ao mercurio.

Contudo, em que pese o envolvimento continuo do setor saude, ainda se nota
uma necessidade de avangos nas estratégias de saude publica para cumprimento da
Convengdo de Minamata sobre Mercurio. Sdo essenciais estratégias com solug¢des
harmonicas com a realidade dessas populagdes e uma evolugcdo colaborativa para
desenvolver e implementar o Plano de A¢ao Nacional (PAN). Nesses termos, recorda-
se o artigo 7.° e o Anexo C da Convengdo de Minamata sobre Mercurio, que
determinam a inclusdo de estratégias de saude publica no PAN para a MAPE de ouro,
com a promogao e prevengao a exposicao de populagdes vulneraveis, particularmente
criangas, mulheres em idade reprodutiva, gestantes, mineradores, povos indigenas e
populacdes ribeirinhas.

Essas solugdes devem ser transversais entre os gestores publicos federais,
estaduais e municipais, bem como produ¢do académica, sociedade civil e demais
setores para trazer agdes juridicas, econémicas, ambientais, educacionais, sociais e
de saude interconectadas para a devida implementacdo da Convencado de Minamata
sobre Mercurio no pais.

Deste modo, este documento visa fornecer um panorama sistematizado da
situacao de saude das populacdes expostas ou potencialmente expostas ao mercurio
no pais e, a partir dai, elaborar recomendacgdes relevantes para o setor saude. Assim,
serdo dados subsidios para as medidas necessarias junto as autoridades
competentes para garantir as trocas de conhecimentos e informagdes sobre a

prevencao e reducao dos riscos ao mercurio para as populacdes vulneraveis no pais.
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2. OBJETIVO

Este documento visa fornecer uma revisao bibliografica sistematizada e um
panorama atual das principais lacunas de conhecimento existentes no Setor Saude
em relagdo as agdes de prevencao da exposigdo ao mercurio e redugao dos agravos
associados ao metal.

Nesse contexto, este trabalho se concentra nas populacbées da Amazénia
Legal, uma vez que as atividades de extracdo de ouro em pequena escala (legal e
ilegal) estdo concentradas nesta regido. Além disso, ha evidéncias inegaveis de
elevados niveis de contaminacdo humana por mercurio € manifestagdes clinicas que
estdo ou podem estar associadas ao mercurio nas populagcdes vulneraveis desta
regido. Dessa forma, ao considerar as agdes urgentes nesta area e a elaboracéo de
um primeiro plano de acgéo, a prioridade foi identificar e avaliar estudos secundarios
em saude e a organizagao dos servigos de saude publica diante da contaminagao ao
mercurio na regiao.

Para tanto, foram abordados e discutidos aspectos proeminentes a tematica:

v' levantamento do referencial tedrico global do comportamento do mercurio

no ambiente e no organismo humano;

v’ breve abordagem ambiental regional de possiveis fontes de poluicao por

mercurio no Brasil que, somados, podem impactar e agravar a saude da

populagao;

v levantamento e analise de dados de estudos cientificos que tratam de

avaliagao de risco, estudos epidemioldgicos e toxicoldégicos conduzidos nas

comunidades reconhecidamente ou potencialmente em risco na Amazénia

Legal;

v analise de dados primarios de saude dos trabalhadores(as) de territérios

de extracdo de ouro coletados em visitas pela equipe de campo do presente

projeto;

v analise preliminar da atuacdo das instituicbes de saude perante a

prevengao da exposigdo ao mercurio e redu¢cdo dos agravos associados ao

metal.

www.ourosemmercurio.com.br
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A partir dai, sdo propostas estratégias e recomendagdes que possam compor
o Plano de Ac¢ao Intersetorial existente para implementar acées de saude e melhorar

a qualidade de vida das populagdes vulneraveis, conforme ja mencionado.
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3. METODOLOGIA

Para otimizar a coleta de dados cientificos de qualidade que fornecam
informacdes sobre a contaminacdo humana por mercurio na Amazbnia, foram
utilizados e analisados os estudos compilados na plataforma online Observatoério do
Mercurio na Amazdénia (WWF-BRASIL, 2021). A tabela de atributos foi extraida da
plataforma em 18 de dezembro de 2023 e os dados utilizados s&do da Amazdnia Legal
de 1999 a 2022.

Esta plataforma é resultado de uma revisdo sistematica de estudos sobre
contaminagao por mercurio em humanos e peixes georreferenciados e realizados na
Amazoénia entre os anos de 1980 e 2022, utilizando a metodologia PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses — sigla em inglés). As
evidéncias sobre a contaminagdo por mercurio em populagdes amazdnicas
encontradas nesta plataforma sdo importantes para analises qualitativas e
quantitativas, em escala nacional e regional, sobre exposicdo ao mercurio e
manifestagdes clinicas em grupos vulneraveis na Amazénia Legal.

A lista de referéncias das pesquisas extraidas foi complementada com
publicagdes e artigos originais provenientes de uma busca livre e exploratéria de
pesquisas sobre contaminagao por mercurio em sitios governamentais e organizagoes
nacionais e internacionais. Neste caso, os estudos e publicagcbes levantadas foram
utilizadas também para o referencial teorico.

A base de dados Pubmed/Medline contendo publicagdes de 2000 e 2024 foi
utilizada com o intuito de ampliar o conhecimento sobre a exposicdo e intoxicacao
ocupacional na Amazébnia no pais. Para tal, foram elaboradas as perguntas e
descritores sequentes:

() Quais sdo os principais sinais e sintomas associados a exposi¢céo

ocupacional ao Hg na Amazonia? Descritores: ("Mercury"[Mesh]) AND ("Signs

and Symptoms"[Mesh]) AND ("Occupational Exposure"[Mesh]) AND

“‘“AMAZON"; e

() Qual a média do nivel de exposicdo ocupacional ao mercurio da

populagdo amazdnica? Descritores: ("Mercury"[Mesh]) AND ("Occupational

Exposure"[Mesh]) AND “AMAZON?”; e ("Mercury"[Mesh]) AND ("Occupational

Exposure"[Mesh]) AND "AMAZON" AND "URINE".
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Para o panorama em saude com base nas evidéncias sobre a exposicao e
intoxicagcdo das populagdes vulneraveis do pais, foram avaliadas 83 publicacdes,
entre os anos de 1999 e 2024. Desses estudos, foram extraidos do Observatorio do
Mercurio um total de 73 evidéncias cientificas. Foram excluidos: todos os estudos
anteriores ao ano de 2000, ndo pertencentes a Amazébnia no pais e onze estudos
duplicados. Alguns dados de tendéncia central e disperséo provenientes da tabela de
atributos da referida plataforma foram corrigidos em conformidade com as
publicagdes.

Os dados obtidos da tabela de atributos e das evidéncias foram
sistematizados nas seguintes informacgdes: geografia (estado e localidade); referencial
(fonte, titulo, autor, ano publicagdo); aspectos demograficos (tipo de comunidades;
faixa etaria; sexo); delineamento de estudo; medidas de exposicdo ao mercurio
(numero amostral, biomarcadores, controle de qualidade analitico, ano de coleta das
amostras; origem); metodologias (analitica e estatistica); desfecho em saude;
medidas de biomarcadores de tendéncia central (mediana ou média); variagado da
concentragdo do mercurio nas amostras (Hg minimo e maximo); possiveis fontes
sugeridas pelos autores das pesquisas. Foram anotadas informag¢des sobre
abastecimento de agua e propor¢ao de MeHg — quando disponiveis.

Os dados de niveis de HgTotal (HgT) das pesquisas foram utilizados para
analisar género (homens e mulheres) e idade somente quando os estudos forneceram
informagdes diferenciadas para estas variaveis.

Adicionalmente, foram encaminhados questionarios para alguns Distrito
Sanitario Especial Indigena (DSEI), Secretarias Estaduais e Municipais de Saude
(SES e SMS, respectivamente) e Centro de Referéncias em Saude do Trabalhador
(CEREST) dos seguintes estados da Amazénia: Amapa, Amazonas, Maranhdo, Mato
Grosso, Para, Rondénia, Roraima e Tocantins. Os questionarios supracitados —
elaborados pela autora deste capitulo (Apéndice 1) — foram estruturados com o intuito
de coletar com esses oOrgaos informagdes sobre recursos humanos e o
estabelecimento de agdes em vigilancia e assisténcia a saude de populagdes
expostas e intoxicadas em alguns territérios de extragdo de ouro.

Os contatos remotos com as autoridades competentes foram realizados
preferencialmente por meio do Fala.BR (Plataforma Integrada de Ouvidoria e Acesso
a Informagéo da Controladoria Geral da Unido), Sistema Eletrénico de Informagdes
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ao Cidadao (E-SIC) (estadual ou municipal) ou ouvidoria do 6rgao competente
(estadual ou municipal), em ordem decrescente de prioridade de encaminhamento dos
questionarios. Adicionalmente, foram feitas tentativas por correspondéncia eletrénica
ou telefone. As informagdes coletadas foram agrupadas e analisadas para auxiliar na
analise de situacao de saude das populacdes vulneraveis no Estado.

Complementarmente, trabalhadores(as) do setor de extragdo de ouro e
profissionais de unidades de atendimento a saude publica de localidades visitadas
pela equipe do projeto responderam questionamentos sobre agravos e doengas, em
colaboragéao com o projeto “Plano de A¢ao Nacional para Mineragao Artesanal e em
Pequena Escala para o Brasil”.

O Termo de Consentimento Esclarecido foi elaborado pela equipe do projeto
e assinado pelos participantes entrevistados. A Comissdo de Etica em Pesquisa da
Universidade de Sao Paulo (USP) aprovou e inseriu os documentos apresentados
pelo projeto na Plataforma Brasil, sem a necessidade de apreciagédo pela Comissao
Nacional de Etica e Pesquisa (CONEP) (Anexo 1). Estes questionarios foram
elaborados pela coordenagao do projeto e as entrevistas foram realizadas pela equipe
de campo do projeto. Estes ultimos também sistematizaram e tabularam as
informacdes advindas das entrevistas, as quais foram analisadas e apresentadas no
presente capitulo.

Por ultimo, foi realizada uma reunido com o Ministério da Saude no dia 10 de
outubro de 2023 e foram encaminhadas perguntas por correspondéncia eletrbnica
sobre as acgdes e propostas Ministerial (Apéndice 2), para o intercambio adequado de
informacgdes e possiveis melhorias no Projeto Plano de Agdo Nacional Ouro Sem
Mercurio. A resposta do Ministério da Saude a esses questionamentos do projeto
resultou no OFICIO N° 17/2014/AISA/MS.
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4. REFERENCIAL TEORICO

4.1. Mercurio no Ambiente: Caracteristicas, Fontes, Ciclo, Ocorréncias e Rotas

de Exposicao

O mercurio € um metal que tem ciclo de vida complexo e pode provir de fontes
naturais ou antropogénicas. E altamente volatil, com elevada persisténcia ambiental,
e raramente é encontrado como elemento livre na natureza. A forma como o mercurio
se apresenta — metalico (ou elementar), inorganico (ou sais inorganicos de mercurio),
e organico (compostos organicos contendo mercurio ou organomercuriais, incluindo
metilmercurio) — influencia no seu comportamento no ambiente (CRESPO-LOPEZ et
al., 2021). Também influencia na absorgéao e distribuicdo no organismo humano e,
consequentemente, nos impactos na saude (ATSDR, 1999).

As principais fontes naturais de mercurio sdo a desgaseificagdo da crosta
terrestre, as emissdes dos vulcdes e os vapores de corpos d'agua naturais (WHO,
1991). Dentre estas fontes, o metal pode ser encontrado em minério de cinabrio (HgS);
basalto e riolito (rochas vulcanicas/extrusivas); arenito (rocha sedimentar) (CLAYTON
e CLAYTON, 1982; JONASSON e BOYLE, 1979).

Fontes antropogénicas incluem na extracdo de ouro (como por exemplo,
mineragao e garimpo), queima de combustiveis fosseis (petroleo, carvdo mineral e
betume), produgcdo de cimento, de ferro e acgo, fundicdo de metais nao ferrosos,
industria de cloro-alcalis, disposicdo de residuos e produgao direta de mercurio
(BUSTO et al.,, 2011; BUSTO et al., 2013; KAKAREKA e KUKHARCHYK, 2012;
PEHNEC et al., 2010).

Os setores industriais que tém elevada influéncia sdo: producdo de metais
nao ferrosos (15% do estoque mundial), cimento (11%) e metais ferrosos (2%).
Emissbes geradas por residuos, incluindo os produtos adicionados de mercurio, sdo
aproximadamente 7% do inventario global de 2015 (UNEP, 2018).

As emissdes globais de mercurio atmosférico provenientes de emissdes
antropogénicas foram estimadas em aproximadamente 2.200 toneladas em escala
mundial em 2015. Ou seja, um aumento de 20% em comparagédo com 2010. A queima
de combustiveis fosseis € responsavel por 24% das emissdes estimadas,

principalmente devido a combustédo de carvao (21%) (UNEP, 2018).
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O mercurio pode ser depositado na superficie terrestre por meio de deposicao
umida ou seca. Os processos terrestres e oceanicos sao responsaveis pela
redistribuicdo do mercurio nos diversos ecossistemas através de processos quimicos
e biogeoquimicos (DRISCOLL et al., 2013).

De acordo com O'CONNOR et al. (2019, apud WANG et al., 2020), uma vez
emitido para a atmosfera, o0 mercurio sob a forma de vapor pode ser transportado em
sua forma elementar [Hg®]. Na atmosfera, o Hg® também tende a ser oxidado. E
oxidado pela reagcdo com vapor d’agua e ozébnio, e se dissolve na atmosfera,
precipitando na forma de ions (mercurio inorganico). O principal sumidouro do Hg® é
a deposig¢ao no solo, folhas ou corpos d'agua apds a oxidagao em mercurio divalente
[Hg?*]. Uma vez em ecossistemas aquaticos, o mercurio pode existir na forma
dissolvida e particulada.

A geologia local influencia expressivamente os niveis de mercurio de
ecossistemas terrestre e aquatico. Em ambientes aquaticos, a geologia pode
proporcionar condi¢cdes favoraveis para a atividade microbiana e converter o Hg
inorganico em metilmercurio [MeHg] e outros organomercuriais (MIRANDA et al.,
2007; SIQUEIRA et al., 2018).

A porosidade, tal como a composicdo de sedimentos e de rochas
sedimentares adjacentes ricas em enxofre sdo exemplos de interferéncia geoldgica
na atividade e crescimento de bactérias redutoras responsaveis pela metilacdo do
metal. Assim, as caracteristicas intrinsecas do solo e rochas podem afetar a adsorgéo,
a retencao e a disponibilidade do metal (WANG et al., 2020).

Além disso, o mercurio tem a capacidade de ligagdo com diversas particulas
e sedimentos superficiais em ambientes aquaticos que, dependendo das condi¢cbes
ambientais, sedimenta e acumula. Portanto, considerando que o mercurio na agua
tende a se ligar as particulas em suspensao (FORSTNER e PATCHINELAM, 1976), o
referido agente se torna mais biodisponivel no sedimento do que na agua bruta.

A determinag&o de mercurio em material particulado suspenso representa um
papel importante, considerando os aspectos relacionados ao transporte e mobilidade
deste metal, visto que, a granulometria fina em suspensao pode adsorver e trocar ions
com a solugao e transporta-los ao longo do corpo d'agua e deposita-los em outros
sitios de deposigdo (CRANSTON e BUCKLEY, 1972).
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Fatores como producéo natural de MeHg nos ambientes umidos, mediante a
entrada de mercurio inorganico, mudancgas climaticas, mudancas no solo e nos
processos dos ecossistemas aquaticos desempenham um papel crescente no ciclo
do mercurio, afetando a distribuigédo, as interagdes quimicas e absorgao bioldgica de
mercurio no ambiente (UNEP, 2018).

Assim, o mercurio em ecossistema aquatico pode provir de origem natural ou
antropogénica, oriundo da deposicdo atmosférica (Umida e seca), descarga de
afluentes, eroséo e lixiviagao, difusdo de sedimentos profundos e aguas subterraneas
(HENDRICKS, 2018).

O consumo de peixes € uma das principais fontes de exposicdo humana ao
MeHg, especialmente populagdes ribeirinhas e indigenas que tém o pescado como
base da alimentagcdo (ARRIFANO et al., 2018; BASTA et al., 2021; BASTOS et al.,
2006; CLARKSON e MAGOS, 2006; MENESES et al., 2022; PASSOS e MERGLER,
2008; SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021).

Os niveis de mercurio em varias espécies de peixes de agua doce na Suécia,
Finlandia, Noruega e Peninsula Kola na Russia foram encontrados em alguns casos,
e atribuidos as liberagdes locais diretamente para a agua por deposi¢cao de mercurio
atmosférico transportado de fontes distantes (UNEP, 2018). O Hg atmosférico é
comumente agrupado em trés formas: mercurio elementar gasoso (Hg®), mercurio
gasoso reativo (Hgr) e mercurio particulado (Hgp) (ZHANG; WRIGHT; BLANCHARD,
2009).

No que tange ao transporte do mercurio a longas distancias, cabe destacar
que na Europa ha evidéncias sobre uma significativa deposi¢cao atmosférica do metal
(PIRRONE, 2001). A hipétese do referido artigo € que parte do Hg atual na atmosfera
€ derivado de emissdes de atividades antrdpicas ao longo de décadas.

Essas atividades aumentaram os niveis de mercurio no ar aproximadamente
3 (trés) vezes, gerando o alerta para agdes de redugdo na emissdo de mercurio em
escala global (ALMEIDA, 2005). Entretanto, o legado do mercurio e a possivel
influéncia das mudancas climaticas em sua remobilizacido dificultam a avaliagao de
quaisquer alteragdes que possam ocorrer no futuro (UNEP, 2018).

Outra forma de remobilizagcdo e contaminagao pelo mercurio € por meio do
crescimento das plantas nos solos contaminados pelo mercurio que podem acumular

O mercurio ndo apenas pelas raizes, mas também pelas folhas que absorvem
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diretamente na forma de vapor (SCHLUTER, 2000). Conforme ja amplamente
discutido na literatura cientifica, as queimadas mobilizam o Hg significativamente,
através da retirada do metal da biomassa e reemissao de Hg atmosférico (CARPI et
al., 2014).

A queima de biomassa é considerada outra fonte importante de emissdes
globais de mercurio. Das emissdes globais anuais estimadas em 7.500 toneladas, 675
toneladas podem ser atribuidas as emissdes de Hg provenientes da combustéo de
biomassa (PIRRONE et al., 2010). As mudangas no uso da terra, como a converséo
de florestas tropicais em pastagens e agricultura, estdo diretamente relacionadas ao
transporte do Hg, incluindo para ecossistemas aquaticos.

Durante a estagao chuvosa, os rios transbordam com frequéncia, cobrindo a
floresta e areas adjacentes. As florestas atuam como uma importante fonte de carbono
organico no ambiente aquatico e tém impactos significativos na quimica do mercurio
(FADINI e JARDIM, 2001; SILVA FORSBERG et al., 1999).

Paralelamente, a inundacdo de grandes areas marginais aos rios por
represamento hidrelétrico reduz a oxigenagdo da agua e aumenta o potencial de
reducao, permeando condigdes fisico-quimicas que também favorecem o aumento da
concentragdo de matéria organica dissolvida que serve como fonte de carbono para
as espécies organomercuriais nos sedimentos (OLIVEIRA et al., 2021) e a exposigéao
a biota aquatica (HONDA; HYLANDER; SAKAMOTO, 2006). Quanto maior a acidez,
teor de matéria organica e temperatura da agua, mais eficiente sera o ciclo do
mercurio (FEIJAO e PINTO, 1992).

As operacdes de extracdo de ouro sao frequentemente vistas como um meio
de subsisténcia alternativo para comunidades atingidas pela pobreza global (TSANG
et al., 2019). Quando ndo ha efetivas medidas de protegédo a saude, estas atividades
podem contribuir significativamente para a perda do mercurio através emissdes
diretas para a atmosfera e pela disposi¢cao de rejeitos, constituindo uma forma de
poluicdo do solo, dos cultivos e sistemas aquaticos adjacentes, dos sedimentos
fluviais e, consequentemente, das biotas aquaticas.

Exemplos como em Regéncia de Sukabumi/lndonésia demostram que
produtos como mandioca, arroz e mamao consumidos e comercializadas por

habitantes da referida regido, foram utilizados como indicadores para avaliar a
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poluicdo por Hg em plantas e solo de areas adjacentes aos locais de garimpo
artesanal da localidade (SARAGIH et al., 2021).

Outros estudos realizados confirmam a presenca de mercurio no solo e nas
plantagdes cultivadas aos arredores as areas de garimpos em paises como Gana e
Indonésia, sobretudo plantagbes de mandioca (ADDAI-ARHIN et al., 2022;
ADJORLOLO-GASOKPOH; GOLOW; KAMBO-DORSA, 2012; SARAGIH et al., 2021).

De acordo com os dados da Organizagao das Nagdes Unidas, a mineragéo
de ouro é atualmente a principal fonte de Hg na atmosfera, com 77,9 toneladas
(67,3%) emitidas anualmente. Atualmente, essas operagdes sao responsaveis por 37
a 38% do total da poluicao global por mercurio — maior fonte de emissdo do mundo
(UNEP, 2018; UNEP, 2023).

Entretanto, pouco se sabe sobre o destino e os padrbes de deposicédo e
acumulagao das emissdes atmosféricas de mercurio em paisagens impactadas pelas

atividades de garimpo e mineracao (GERSON et al., 2022).

4.2. Mercurio no Ambiente: Breve Historico da Mineragao de Ouro no Brasil

No final do século XVII, foram registradas descobertas de ouro em Minas
Gerais, que estabeleceram os alicerces para o primeiro ciclo do ouro no Brasil no
século XVIILI.

A ocupagao da Floresta Amazbnica se deu no inicio de 1716 com a
descoberta de ouro no Rio Coquipo Mirim (Cuiaba — Mato Grosso). Durante este
século, o Brasil se tornou o maior produtor mundial de ouro, produzindo um total oficial
de 948 toneladas do metal nobre, além de grande quantidade de exportagdes
clandestinas (FEIJAO e PINTO, 1992).

Em 1893, foram produzidas mais de 10 toneladas de ouro em cinco anos em
Calgoene (Amapa). Alguns anos depois, as atividades de exploragdo de ouro na
Floresta Amazénica ficaram interrompidas por mais de meio século devido a corrida
da borracha, que na época oferecia melhores precos e condicbes de producao
(FEIJAO e PINTO, 1992).

Entretanto, o garimpo continuou a existir em alguns locais, com destaque:
Amapa (principalmente os rios Jari e Lourengo); Maranhao (Gurupi e Pirocaua); Xingu

(Altamira, Estado do Para), dentre outras areas.
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Em 1958, foram descobertos os expressivos depdsitos aluvionares na regiao
do Médio Tapajos (Itaituba, Estado do Para) (FEIJAO e PINTO, 1992). A atividade de
ouro na Amazonia, que na época respondia por 59% da area total do Brasil, expandiu-
se para as areas que fazem fronteira com os paises panamazénicos — Bolivia, Peru,
Colémbia, Venezuela, Guiana, Suriname e Franga (Guiana Francesa).

O aumento do preco do metal na Bolsa de Metais de Londres desencadeou
uma corrida do ouro em varios paises, inclusive no Brasil. As deficiéncias de agdes
do Estado no processo de ocupagdo dos garimpos amazdnicos criaram a complexa
situacao atual. Neste ponto, vale destacar a corrida do ouro no Rio Madeira, iniciada
em 1975. O resultado foi uma producdo média de ouro de 9,4 toneladas/ano,
resultando em emissdes médias de Hg para o ambiente de 12,4 toneladas/ano
(LACERDA, 1990).

No final da década de 70, a garimpagem ja existia nos estados do Amazonas,
Para, Maranhao, Roraima, Rondodnia, Tocantins, Mato Grosso e Amapa — todos
pertencentes a Amazonia Legal. Apos a renuncia da extragao intensiva de borracha
durante a Segunda Guerra Mundial e a conclusdo de grandes obras de infraestrutura
na floresta amazénica, tais como grandes rodovias, hidrelétricas, projetos de
colonizagdo e mineragéo, o segundo ciclo do ouro iniciou na década de 1980 (FEIJAO
e PINTO, 1992).

O segundo ciclo de ouro esta diretamente relacionado a descoberta do
Garimpo de Serra Pelada, que levou a ocupacéo desregulada da floresta amazénica,
devido a intervencéao federal e mecanizagao dos garimpos. Aproximadamente 236 mil
Km? ou 4,34% da area total da Amazodnica no pais foram afetados pelos garimpos de
ouro (FEIJAO e PINTO, 1992).

No Estado do Para, Tapajos a maior area garimpeira a época do pais e do
mundo, correspondia a 100 mil Km2 (FEIJAO e PINTO, 1992). A abertura das rodovias
Cuiaba-Santarém (BR-163) e Transamazonica (BR-320) contribuiram para o aumento
de estabelecimentos em lItaituba (MACHADO, 2013). A Reserva Garimpeira do
Tapajos, criada em 1983, motivou a busca pelo ouro por milhares de pessoas. A Bacia
do Rio Tapajés foi responsavel por aproximadamente 50% da produgao de ouro do
Brasil em 1980, com maior concentragdo de garimpos nos municipios de ltaituba e
Jacareacanga (SANTOS et al., 2003a).
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Da década de 1990 até meados da década de 2000, a atividade de mineragao
cobriu mais de 150.000 km?2, sendo 60.000 garimpeiros aluvionais (VILLAS-BOAS et
al., 2001), em que Alta Floresta (Rio Tele Pires), Serra do Navio (Rios Tartarugalzinho
e Amapari) e Porto Velho (Rio Madeira) foram importantes areas de garimpo (HACON
et al., 1997).

4.3. Mercurio no Ambiente: Fontes Antrépicas e Naturais com Potencial Risco

de Causar Poluigao por Mercurio na Amazoénia Legal

Com base na quantificacdo de dados de varios 6rgaos minerais e ambientais
brasileiros, bem como em trabalhos de campo, no inicio da década de 1980, a poluicédo
por mercurio proveniente da extragao de ouro foi estimada em 1,32 kg Hg/kg Au, das
quais 45% foram langadas nos rios e 55% na atmosfera (PFEIFFER e LACERDA,
1988). Outros estudos realizados nas décadas de 1980 e 1990 identificaram niveis
elevados de mercurio nos ecossistemas de localidades proximas as atividades de
extracdo de ouro (AKAGI, 1995; HACON et al.,, 2008; LACERDA et al., 1989;
PFEIFFER et al., 1989).

A extracado pela MAPE de ouro € apontada como uma das principais fontes
de emissao de mercurio para o meio ambiente (UNEP, 2023). Nos ultimos anos, existe
um numero proeminente de estudos nas proximidades de territérios de extracao de
ouro. O elevado numero de estudos realizados no Estado do Para esta de acordo com
a alta prevaléncia de mineradores nas regiées amazénicas, especialmente na Bacia
do Tapajés (CASTRO e LIMA, 2018).

Os rios com maior atividade garimpeira sdo Tapajés, Teles Pires, Jamanxim,
Xingu e Amazonas. Essas cinco bacias representam 66% da area garimpada do pais,
correspondendo Tapajés 20% (54,8 mil hectares) e Teles Pires 18% (48,1 mil
hectares) (MAPBIOMAS, 2023).

Desconsiderando o aspecto conceitual garimpo versus mineragao industrial
versu extragao de ouro ilegal, de acordo com o MAPBIOMAS, apresentam uma das
maiores concentragbes de garimpos, em ordem decrescente: (i) Para — Itaituba,
Jacareacanga, Sao Feliz do Xingu e Oriximina; (ii) Mato Grosso — Peixoto de Azevedo;
e (ii) Minas Gerais. ltaituba corresponde a 16% da area minerada do pais
(MAPBIOMAS, 2023).
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A literatura cientifica reporta que atualmente um dos principais problemas
relativos a contaminagao por Hg advindo da extragao de ouro na Bacia Amazébnica é
a extragao ilegal de ouro (BASTA et al., 2021; COBRAPE, 2023; VEGA et al., 2018).

S&o diversos os trabalhos integrados que fornecem informagdes abrangentes
sobre a Bacia Amazoénica, incluindo as fontes de poluicdo mais impactantes em
termos regionais. Um dos trabalhos é o “Resumo Executivo do “Relatério sobre a
Situagdo da Qualidade da Agua na Bacia Amazénica’ (COBRAPE, 2023), fruto do
trabalho conjunto das instituicdes de 8 (oito) paises amazdbnicos responsaveis pelas
politicas publicas de meio ambiente e de gestdo dos recursos hidricos que compdem
a Organizagao do Tratado de Cooperagdo Amazénica (OTCA).

O relatorio mencionado definiu que as atividades humanas com potencial
impacto sobre a qualidade das aguas na Bacia Amazénica foram: desmatamento;
gueimadas; mineragao; agropecuaria; hidrelétricas; exploragao petrolifera; esgotos
domeésticos e mudancas climaticas. Pressdes que podem influenciar, em sua maioria,
a poluicdo por mercurio nos ecossistemas terrestres e aquaticos.

Estudos retratam que as taxas de desmatamento devido as atividades de
extracao de ouro ilegal de ouro cresceram no pais acentuadamente nos ultimos anos
(RAISG, 2023; SIQUEIRA-GAY e SANCHEZ, 2021). De acordo com SIQUEIRA-GAY
e SANCHEZ (2021), o desmatamento devido a estas atividades aumentou mais de
90% entre 2017 e 2020, atingindo a 101,7 km? anuais em 2020 (SIQUEIRA-GAY e
SANCHEZ, 2021).

Entre 2001 e 2020, a Amazdbnia perdeu mais de 542.000 km?, ou quase 9%
de suas florestas, o que corresponde ao tamanho da Franga. A Amazénia Legal foi a
mais afetada, seguida pelos paises da Bolivia, do Peru e da Cold6mbia (RAISG, 2023).

De 1985 a 2022, a area ocupada por florestas naturais passou de 5.816.000
km? para 4.941.000 km?, reducao de 15% (Figura 1). Os biomas que mais perderam
florestas naturais foram Amazénia (13%) e Cerrado (27%). A quase totalidade (95%)
da converséo de florestas naturais no Brasil foi para as atividades agropecuarias, seja
pastagens ou cultivos agricolas (MAPBIOMAS, 2023).
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Figura 1. Infografico dos dados de cobertura e uso da terra do Brasil (1985 —

2022).
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Fonte: (MAPBIOMAS, 2023).

Segundo o Projeto PRODES - Monitoramento da Floresta Amazénica por
Satélite, do Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE), os municipios que mais
desmataram na Regidao Hidrografica Amazdnica em 2012 foram: Confresa e
Cotriguagu (MT); Cujubim (RO); Acrelandia e Epitaciolandia (AC); Boca do Acre (AM);
Porto Grande (AP); Sao Luiz (RR); e Rondon do Para, Novo Repartimento e Placas
(PA)'. Em cada um desses Estados, entretanto, verifica-se diferengas, quanto a
dimensdo de suas areas desmatadas e quanto a intensidade das taxas de
desmatamento de um ano para outro (BRASIL, 2015).

A Bacia do Rio Tapajos é fortemente afetada pelo desmatamento, sobretudo
na regidao proxima ao Rio Sdo Manuel ou Teles Pires, caracterizada por zonas
inundaveis, e as areas desmatadas ocupadas na maior parte pela agropecuaria. O
mesmo acontece com a Bacia Hidrografica Xingu, onde essas areas sdo ocupadas
por mineragao e infraestrutura do setor elétrico. As areas ao entorno de Porto Velho

estdo diretamente relacionadas com as atividades agropecuarias (COBRAPE, 2023).

" Resultado da pressao de expansao da agropecuaria, com a abertura de areas nativas para a formagéao
de pastagens e para o cultivo de graos.
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Os dados avaliados utilizados foram da Rede de Informagdes Socioambientais
Georreferenciadas da Amazénia - RAISG (2020) - processados pela Companhia
Brasileira de Projetos e Empreendimentos — COBRAPE.

Quanto aos focos de queimadas, identificados por satélite (AQUA M-T) na
Bacia Amazénica pelo INPE, entre os dias 24 e 25 de outubro de 2021, se concentram
nas sub-bacias hidrograficas Madre de Diés/Mamoré/Madeira e Solimbées (COBRAPE,
2023) (ambas partes da Bacia Hidrografica do Amazonas).

Atividades humanas como a constru¢cado de barragens para a operagédo de
usinas e barragens hidrelétricas também tém grande impacto no ecossistema
amazodnico, além de inibir a migragéo dos peixes (ARRIFANO et al., 2018a; BASTA et
al. 2021). Ainda, ha projetos de integragdo de usinas de grande escala na regido
amazobnica, que s&o previstas para criar e expandir conexdes regionais através da
exploragcédo das diversidades hidrologicas das bacias hidrograficas. Vale mencionar:
instalagdes associadas a Usina Hidrelétrica (UHE) Belo Monte, na Bacia do Rio Xingu
(a maior hidrelétrica da Amazdnia e a quarta maior do mundo, também localizada no
Estado do Para) as usinas do Rio Teles Pires (Colider, Sinop, Foz do Apiacas, Sao
Manoel, e Teles Pires), e o Complexo Hidrelétrico Tapajos, em Sao Luis do Tapajés
(BRASIL, 2010).

Os processos naturais de sedimentacao ocorridos ha milhdes de anos, desde
as bacias andinas até as terras baixas, sdo responsaveis pela formagao de
ecossistemas aquaticos da Amazénia devido a dindmica de inundagdes. Este periodo
de inundacbdes €, portanto, um passo fundamental para a preservacido da
biodiversidade e fortalecimento das cadeias alimentares, que sao base para a
manutengdo da vida dos povos indigenas (COBRAPE, 2023).

O carreamento pode ser também de substancias, inclusive toxicas como o
mercurio. Devido a dinamica natural da gravidade das aguas dos rios do montante a
jusante de atividades de extragcdo de ouro nos paises que compdem a Bacia
Amazdnica, o mercurio utilizado nestas atividades nos paises mais altos pode ser

carreado juntamente com materiais dissolvidos das aguas.
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4.4. Mercurio no Organismo Humano e Principais Desfechos em Saude

O mercurio, por ndo ser um agente essencial ao organismo, mesmo em baixas
concentragdes € considerado extremamente toxico ao organismo (ATSDR, 1989). A
exposicdo humana ao mercurio em suas diferentes formas (elementar, inorganico e
organico) pode ocorrer por diversas vias — inalatoria, gastrointestinal, dérmica. Pode
ser diferenciada quanto a exposi¢cao ambiental ou ocupacional, tal como ao contexto
acidental ou intencional. A toxicocinética do Hg, mediante a absorgao, distribuigéo,
biotransformacéao e excrecao, depende da forma e estado de oxidagdo do mercurio e
seus compostos (ATSDR, 1999).

4.4.1. Caracteristicas do Mercurio Metalico/Elementar

A baixa pressdao de vapor do mercurio metalico torna-o altamente volatil,
favorecendo a via pulmonar como a principal forma de exposicdo do metal
(BOERLEIDER; ROELEVELD; SCHEEPERS, 2017; TABER e HURLEY, 2008). Os
seres humanos absorvem cerca de 80% da quantidade inalada (ATSDR, 1999;
PEREIRA et al., 2015; UNEP/WHO, 2008).

Apos a absorgao dos vapores de mercurio elementar, reagcdes de oxidagao
metabolizam o mercurio, convertendo-o em cations monovalente (Hg* - mercurosos)
e divalente (Hg?* - sais mercuricos). As reagdOes de oxidagdo implicam na
biotransformacao do mercurio elementar e na manifestacdo dos seus efeitos toxicos
(LOHREN et al., 2015).

Este agente é lipofilico e pode atravessar a barreira hematoencefalica e
placentaria. E um agente que pode danificar diretamente a estrutura do plexo coroide?
e gerar danos morfolégicos (ZHENG, 2001). Por via dérmica, a absor¢cado dessa
subespécie é pequena (PEREIRA et al., 2015). Com relagédo a excregéo, é eliminado
do organismo pelos rins, figado, mucosa intestinal, glandulas sudoriparas e salivares,
pele e leite. Contudo, suas principais vias de excrecdo sao a urinaria e a fecal
(PEREIRA et al., 2015).

As principais manifestacdes clinicas apresentadas em casos suspeitos de
intoxicac&o por Hg elementar relatadas na literatura foram: acrodinia (“doenga rosa”

em criangas); cefaleia; dermatite; descamacgéao; gengivite; gosto metalico; perda de

2 Estrutura encontrada no sistema nervoso onde é produzido a maior parte do liquido cefalorraquidiano.
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peso; anorexia; febre; insdnia; alteragdes neurocomportamentais; fadiga; tonturas;
tremores; espasmos musculares; ataxia; cegueira subita; delirios; visdo obscura;
alteracdes respiratorias (como insuficiéncia respiratéria, tosse, bronquiolite,
pneumonia, traqueobronquite, dentre outros); desconforto e dor toracica pleuritica;
hipertensdo; taquicardia; lesdes renais; nefropatia; proteinuria; necrose tubular;
insuficiéncia coronaria; elevagdo de enzimas hepaticas; e hemorragia digestiva
(AMORAS, 2011; BOSE-O'REILLY et al., 2017; CASTRO e LIMA, 2014; GIBB e
O’'LEARY, 2014; MALEK et al., 2017; RODRIGUES et al., 2007; SILBERNAGEL et al.,
2011).

Os sintomas podem piorar e tornarem-se permanentes com a exposicao
continuada e concentragdes aumentadas do metal. Essa espécie de mercurio esta
intimamente relacionada a exposi¢cao ou intoxicagao dos trabalhadores de atividades
de extragao de ouro (vide no item 4.5 “Fase de exposigao e intoxicagao por mercurio”).

Em condi¢gdes ocupacionais e ambientais, existem estudos que reportam a
exposi¢cdo ao mercurio elementar e inorganico associadas a MAPE de ouro pode ter
impactos significativos no sistema imunolégico humano (GARDNER et al., 2010; GIBB
e O'LEARY, 2014, SILVA et al., 2004). GARDNER et al. (2010) sugerem que a
modulagdo das respostas de citocinas e anticorpos pelo mercurio pode afetar a
suscetibilidade de pessoas expostas a doencas de ativacdo imune, como
autoimunidade e alergia. Os pesquisadores salientam, ainda, que pode alterar
significativamente as interagbes patdgeno-hospedeiro e ter consequéncias para a
suscetibilidade a doencas infecciosas. GARDNER et al. (2010) destacam a
necessidade adicional de avaliar o impacto de baixas doses e exposicdes crénicas ao
mercurio no sistema imunolégico humano.

Em sintese, os efeitos da intoxicagdo aguda por mercurio elementar com
valores elevados tém sido amplamente discutidos na literatura com desfechos
predominantemente neurolégicos (GARDNER et al., 2010; GIBB e O'LEARY, 2014,
SILVA et al., 2004; ILO, 2022). No que tange aos efeitos dos individuos a exposigéo
prolongada a concentragdes baixas do agente toxico, ha relatos de alteragdes
respiratorias, neurofisioldgicas, neurocomportamentais, enddcrinas, dentre outros na
populagédo (BOSE-O’'REILLY et al., 2017; FEITOSA-SANTANA et al., 2007; KHOURY
et al., 2013; PASSOS e MERGLER, 2008).
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4.4.2. Caracteristicas do Mercurio Inorganico

No sangue, os compostos inorganicos do Hg liberam o Hg ionizado, e nessa
forma o metal se encontra praticamente todo ligado a proteinas (PEREIRA et al.,
2015). A principal via de exposigao destes sais € por ingestdo. Os compostos de Hg?*
sdo altamente corrosivos, podendo danificar o trato gastrointestinal e sdo altamente
nefrotéxicos (CLARKSON e MAGOS, 2006; DARGAN et al., 2003; VEARRIER e
GREENBERG, 2010).

As principais manifestagdes clinicas encontradas na literatura para suspeitas
e confirmacdo de intoxicagdo por sais de Hg inorganicos sao: vomitos profusos;
diarréia sanguinolenta; hematémese; ulceragdes; necrose intestinal; proteinuria;
insuficiéncia renal oligurica; sindrome nefrética; alteragcbes comportamentais;
espasmos musculares; insénia; taquicardia e hipertensdo (BROUSSARD; HAMMETT-
STABLER; WINECKER, 2002; CAO et al., 2011).

4.4.3. Caracteristicas do Merclirio Organico e dos Compostos

Organomercuriais

Os compostos organicos de Hg sao de grande interesse do ponto de vista da
Saude Ambiental (YE et al.,, 2016). No sangue, o Hg derivado de compostos
organomercuriais se liga principalmente a hemoglobina (até 90%) (PEREIRA et al.,
2015). Uma vez absorvidos, sdao amplamente distribuidos por todo o corpo,
acumulando-se no cérebro, rins, figado, cabelo e pele, e lentamente eliminados
(ATSDR, 1999; RISHER; MURRAY; PRINCE, 2002; OLIVEIRA, et al.,, 2021;
UNEP/WHO, 2008). O metilmercurio também se converte em Hg inorganico
(PEREIRA et al., 2015).

Estudos reportam que os compostos organomercuriais, como o metilmercurio
e outros derivados alquilicos de cadeia curta, atravessam a barreira hematoencefalica
atingindo principalmente o Sistema Nervoso Central (SNC), e, em gestantes, também
a barreira placentaria, podendo causar danos irreversiveis ao cérebro e ao feto (VEGA
et al., 2018).

A ingestdo de pescados e frutos do mar é considerada a principal via de
exposicdo e esses compostos. O MeHg ¢é facilmente absorvido no trato
gastrointestinal. Aproximadamente 90% do metilmercurio é excretado como Hg

inorganico nas fezes (PEREIRA et al., 2015). Porém, esse composto pode ser
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excretado no leite materno, suor, urina e persistir no cabelo e unhas (GONZALEZ-
ESTECHA et al., 2015).

Por fim, devido a capacidade de ligagdo do mercurio aos agrupamentos (-SH)
de proteinas, de enzimas e de substancias de baixo peso molecular, ocorrem:
interferéncia por ligacdo de Coenzima A; inibicdo da Glicose-6-fosfotase; inibicdo da
Glicose-6-fosfato desidrogenase; inibicdo da Hexoquinase; inibicdo da lIsocitrato
desidrogenase e Succinato desidrogenase; inibicdo da Fosfoglicose isomerase;
inibicdo da Fosfatase alcalina; alteracdo de Catalase; inibicdo da Xantina oxidase;
inibicdo da monoamino oxidade; inducdo de danos por estresse oxidativo;
mutagenicidade entre outras alteragdes (PEREIRA et al., 2015).

Os mecanismos de oxidag&o induzidos pelo Hg ocorrem por sua afinidade
com componentes sulfidrilicos de elementos biologicos enddégenos que incluem a
glutationa reduzida (GSH), cisteina (CYS), metalotioneinas e albumina (OLIVEIRA et
al., 2014).

O mercurio pode competir com elementos metabadlicos como o selénio atraves
de ligantes biologicos, afetando negativamente a distribuicdo e a homeostase de
elementos essenciais no organismo (FRUSTACI et al., 2012). Assim, a conversao dos
horménios tireoidianos tiroxina (T4) e triiodotironina (T3) poderiam ser prejudicados,
considerando que sao dependentes de proteinas (BORTOLI, 2009).

Portanto, embora ainda controverso na literatura, ha indicios que o selénio
pode ser um fator protetor contra a intoxicagado por mercurio, uma vez que pode ligar
com o Hg e inibir a absorgcéo deste pelo organismo. Entretanto, a efetividade do
selénio como fator antioxidante para individuos humanos é incerto e necessita estudos
mais aprofundados em humanos.

Os principais efeitos concentram-se nos sistemas nervoso, digestivo, renal e
cardiovascular (LI et al., 2010; VEGA et al., 2018; WU et al., 1985). Os sintomas de
toxicidade tardia (> 1 més) séo tipicos de intoxicagdo por mercurio organico, sendo as
principais manifestagcdées clinicas abordadas na literatura: parestesias; dores de
cabeca; ataxia; disartria; visao turva; cegueira; deficiéncia auditiva; taquicardia; fadiga;
perda de peso; insbnia; e alteragdes comportamentais (CHANG et al., 2008; EKINO
et al., 2007).
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4.5. Fase de Exposigao e Intoxicagao por Mercurio

Todas as populagbes do mundo estdo provavelmente expostas a alguma
quantidade de mercurio e ha grande variabilidade nas exposi¢cbes dentro e entre
paises e regides (BASU et al.,, 2018; UNEP/WHO, 2008). Ha, entretanto, dados
limitados, de modo que dificulta tomadas de decisbes baseadas em evidéncias (BASU
et al., 2018).

Na fase de exposicdo, ou seja, contato do individuo com o agente toxico
(nesse caso, o mercurio), sédo fatores criticos a via de exposig¢ao, a frequéncia e a
duracdo da exposicdo. Fatores como dose ou concentracdo do toxicante,
propriedades fisico-quimicas do metal e fatores relacionados a suscetibilidade
individual do préprio individuo também podem determinar a ocorréncia e a gravidade
dos efeitos adversos a saude (PEREIRA et al., 2015; UNEP/WHO, 2008).

Padrbes socioecondémicos, condicdes de vida, culturais, de escolaridade, e
habitos influenciam a exposicdo ao mercurio e a vulnerabilidade do individuo. Deste
modo, os efeitos tdxicos a exposicdo a poluentes ambientais estdo condicionados a
estes determinantes, o que pode explicar as diferentes formas de manifestagao e
desenvolvimento dos processos morbidos relacionados a exposi¢cdao quimica
(VALENTIM, 2022). Em sintese, o processo de adoecimento € multicausal, podendo
variar de acordo com o individuo exposto e a regido poluida por mercurio.

Os efeitos nas populag¢des expostas ao mercurio distinguem-se em exposigao
aguda e crbnica, em condi¢des ocupacional e ambiental. Em que pese nao ser o foco
do presente trabalho e configurar uma hipdtese incomum, a ingestao intencional ou
acidental do HgO pode representar uma outra forma de exposigao.

A exposicdo ao mercurio elementar e inorganico ocorre principalmente em
condigdes ocupacionais (incluindo a extragdo de ouro) ou através do contato com
produtos que contém mercurio (UNEP/WHO, 2018). Em relagdo a exposi¢ao aguda
ao mercurio em condi¢gdes ocupacionais, a maior parte ocorre através da inalacédo de
vapores elementares do mercurio proveniente de aquecimento amalgama (mistura
composta de partes aproximadamente iguais de mercurio e ouro), por exemplo,
durante a queima a céu aberto (ILO, 2022; WHO, 2016; YE et al, 2016).

Os trabalhadores da mineragcdo e moradores de regides proximas as
atividades de garimpos apresentam maior risco de exposi¢cdo e intoxicagdo por
vapores de mercurio (BASU et al., 2018; BOSE-O’'REILLY et al.,, 2017; GIBB e

www.ourosemmercurio.com.br



33

OURO SEM MERCURIO

O’LEARY, 2014; MENSAH et al., 2016). Os vapores de Hg ao redor dos locais de
gueima de amalgama podem ser alarmantemente altos e quase sempre excedem o
limite da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) de 1,0 yg/m?3 para exposigao publica
(UNEP, 2012; GIBB e O'LEARY, 2014). Essas exposi¢cdes afetam ndo apenas os
trabalhadores, mas também as comunidades do entorno dos centros de
processamento (UNEP, 2012).

O mercurialismo metalico ocupacional manifesta-se de forma aguda ou
cronica apoOs a exposicdo intensa ou prolongada a vapores de Hg no processo de
trabalho. Os desfechos a saude mais comuns reportados entre garimpeiros sao os
neuroldgicos, incluindo tremor, ataxia, problemas de memdéria e disturbios da visao
(GIBB e O'LEARY, 2014; ILO, 2022).

A intoxicag&o por mercurio foi reconhecida como uma das primeiras doengas
ocupacionais, listada na lista de doengas ocupacionais da OIT ja em 1925 (ILO, 2022).
O problema do mercurialismo ocupacional é sério, porque o diagndstico raramente é
feito e ndo existe um sistema adequado de controle e de monitorizacdo dos vapores
do Hg nos locais de trabalho (FARIA, 2003).

De acordo com GIBB e O'LEARY (2014), aproximadamente 15 milhdes de
pessoas, dentre as quais incluem 3 milhdes de mulheres e criangas, participam da
MAPE em paises em desenvolvimento. A intoxicagao por mercurio por via inalatoria é
ainda mais preocupante, pois observou-se, além dos riscos de disturbios
neurocomportamentais, abortos espontaneos e defeitos congénitos (POULIN e GIBB,
2008). Devido a natureza bioacumulativa, a exposigao ao agente toxico antes da
gravidez pode afetar o desenvolvimento neuroldgico do feto (ILO, 2022).

As criangas podem inalar concentragdes mais elevadas de vapor de mercurio
do que os adultos. O vapor de mercurio € mais pesado do que o ar, por isso as
concentracbes do metal podem aumentar em baixas altitudes perto da zona de
respiracao das criangas. Além disso, seus pulmdes tém uma area de superficie maior
em relagdo ao peso corporal e respiram mais rapido (BESSER, 2009).

Outras formas de contaminacédo sao pela exposi¢cao dos familiares atravées
das roupas dos trabalhadores que estejam contaminadas por residuos de mercurio
(ATSDR, 1999; UNEP/WHO, 2008) que sao levadas para casa.

A exposi¢cdo ocupacional ao mercurio elementar pode ser detectada pelo

aumento das concentracdes séricas e urinarias de mercurio em amostras coletadas
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de trabalhadores de atividade de garimpo e lojas de ouro (SANTOS-SACRAMENTO
et al., 2021; SCHUTZMEIER et al., 2018), as quais refletem a exposi¢do mais recente
ao metal (NALEWAY et al., 1991).

Em individuos cronicamente expostos ao mercurio, se o nivel do agente no
organismo for elevado, os niveis no sangue podem permanecer elevados mesmo
apos cessar a exposicao (YE et al., 2016).

A principal via de entrada ndo ocupacional do mercurio nos seres humanos &
através do consumo do pescado (CASTRO e LIMA, 2014; CASTRO e LIMA, 2018;
VEGA et al., 2018). Ha décadas estudos identificaram que, entre os consumidores de
peixes carnivoros, as comunidades ribeirinhas apresentam o maior grau de exposi¢ao
(EVE; OLIVEIRA; EVE, 1996; LEINO e LODENIUS, 1995; PASSOS e MERGLER,
2008).

Além destes, a absorcao de altas concentragdes de Hg da agua consumida e
irrigaveis, solo, vegetais e alimentos plantados e bioacumulaveis pode impactar a
saude dos consumidores (ADDAI-ARHIN et al., 2022; ADJORLOLO-GASOKPOH;
GOLOW; KAMBO-DORSA, 2012; SARAGIH et al., 2021). A exposigdo humana aos
alimentos contaminados por organomercuriais € comumente relacionada a exposigao
crbnica aos compostos em questao.

Ha um enfoque recente no impacto da exposicdo ao mercurio na saude
mediante exposi¢éo crbnica, de baixo ou moderado grau (YE et al., 2016). Entretanto,
quando a exposigao for moderada a estes agentes de forma n&o continua, individuos
podem apresentar auséncia de sintomas (SILBERNAGEL et al., 2011), o que dificulta
o diagndstico pelo profissional de saude.

O mercurio organico representa uma porgdo muito pequena do mercurio
urinario e, portanto, os niveis de concentragdo urinaria podem nao refletir os niveis de
concentragdo dessa subespécie no corpo (GOLDMAN e SHANNON, 2001). Dessa
maneira, apos a exposi¢cao ao metilmercurio, os niveis de HgT no cabelo e no sangue
podem ser usados como biomarcadores de exposi¢do ambiental ao mercurio (YE et
al., 2016).

Portanto, a analise do cabelo € comumente usada para avaliar a exposi¢ao
ao metilmercurio, que responde por 80-90% do conteudo total de mercurio dentro
dessa matriz (CLARKSON e MAGOS, 2006; BASU et al., 2018). A exposi¢cdo ao
mercurio pode ser rastreada por longo periodo, visto que o cabelo é composto de
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queratina, que contém grupos de aminoacidos ricos em grupos sulfidrila, ligando
facilmente ao agente. Considerando que o cabelo pode crescer 1 centimetro por més
(BASU et al., 2018), a concentragdo de mercurio capilar é usada como um
biomarcador de exposig&o crénica ao metilmercurio (YE et al., 2016).

Pesquisadores alertam para cautela ao analisar e interpretar os niveis de HgT
no cabelo, tendo em vista a contaminacao externa da matriz com mercurio elementar
em areas de MAPE de ouro (BASU et al.,, 2018; SHERMAN et al., 2015). Neste
cenario, recomenda-se analisar o MeHg além do HgT (SHERMAN et al., 2015;
SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021). Isso ocorre porque o primeiro fornece
melhores medidas de exposicdo alimentar, especialmente quando combinado com
ferramentas de pesquisa qualitativa (BASU et al., 2018; SANTOS-SACRAMENTO et
al., 2021).
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5. PANORAMA DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO AMAZONICA LEGAL
EM RELAGAO A EXPOSIGAO AO MERCURIO

O panorama da situagdo de saude da populagdo da Amazbdnia Legal em
relacdo a exposi¢cdo ao mercurio € apresentado a partir de: (i) caracteristicas (item
5.1), descrigao geral (item 5.2), descrigcao regional (item 5.3) e analise (item 5.4) dos
estudos de saude sobre essa tematica realizados na regido; (ii) descricao e analise
dos dados primarios de saude dos trabalhadores obtidos em visita de campo em
territorios de extragdo de ouro (item 5.5); (iii) descrigdo e analise da organizagao dos
servigcos de saude publica — descricdo das acdes do Ministério da Saude e parcerias
(item 5.6.1), descricao das agbes da SES, SMS, CEREST, DSEI e Unidades de Saude
(item 5.6.2) e analise da atuagao do setor saude na Amazonia (item 5.6.3).

5.1. Caracteristicas dos Estudos em Saude

Dentre as evidéncias cientificas avaliadas para a caracterizacao, descricéo e
analise dos estudos em saude (itens 5.1 a 5.4), foram utilizadas 83 pesquisas na
populacdo da Amazbnia Legal para auxiliar no panorama em saude quanto a
exposicao e intoxicagdo por mercurio (Tabela 1). Foram utilizados preferencialmente
os estudos epidemiolégicos, toxicoldgicos e de avaliagdo de risco sobre o mercurio
que reportassem de forma clara as estatisticas descritivas, perfil epidemiolégico e/ou
desfechos em saude associados a exposi¢cao ou intoxicacdo ao mercurio nas diversas

comunidades da regido.
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Tabela 1. Estudos sobre contaminagao humana por mercurio realizados na

Amazodnia Legal
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MENESES et al., ; San
2022 T |PA| Rib MF (HgT) Ad 18 462
0
VIANNA et al., , Cab.
2022 T,S | PA| Rib. MF (HgT) In. 1a9 1.318
Rib./ 16
SERRA, SILVA e Cab.
Urb. 87
SANTOS, Ad.
SACRAMENTO etf A |n.a.| Geral | MF n.a. geral n.a.
al., 2021 In.
CRESPO-LOPEZ A |n.a.| Geral | MF n.a Ad. n.a
et al., 2021 o o In. gera' o
Ad. |agrupados
Do lacial T |PA| Ind. | MF (Elat}-) em 197
9 In. | >12 ¢ <12
OLIVEIRA et al., Cab.
2021 T |PA| Ind. MF (MeHg) Ad 19 110
Ad 0
MENDES et al., , Cab. . a
2021 M |AM| Rib. MF HgT) | in 15 137
e adultos
. 40
LACERDA et al., Rib./
2020 T, TA| PA Gar. M Cab. | Ad 4a6 44
Cab 13
SAetal., 2019 TA | PA| Rib. MF N | Ad a 118
(HgT) op
PUTY etal,,2019| A |n.a.| Geral MF n.a. n.a. n.a. n.a.
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LIMA, 2018 M |RO| Rib. | MF | e | in. a 263
14
FEITOSA- Cab 18
SANTANAetal., | M |AM| Rib. M| FgT) | Ad a 78
2018 9 64
VEGA et al., Cab. |Ad.
o1 N |RR| Ind. F | (gD o >5 239
ARRIFANOetal,| 1 |pal mib. | ME | Cab. | ag 3a° 94
2018 ' (HgT) 52
2018a : (HgT) 70
COSTAJUNIOR | 1 |pal Rris | ME | Cab | ag 138 193
et al., 2018 : (HgT) 60
7
FREITAS et al., : Cab.
BT T.TA|PA| Rib. | MF | G0 | In. & 176
JESUS et al., .
ol P [MT| Ub. | MF | Ur. |Ad >18 109
criangcas
CUNHA: Rib./ Ad. |(0a59m.)
Cab. : 1.343
MARQUES; M |RO| Urb/ | MF e adultos
DOREA, 2018 Rur. (H9T) |in. | (13243 | (M&D)
a.)
OLIVERAetal, |avo |Pal Rib = | cab. | 1a3 106
2018 ' (HgT) 55
CASTRO e LIMA, A |n.a.| Geral | n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
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SILVA, 2018 T |PA| Ri Cab. o
g 14
13
COSTA JUNIOR . Cab.
el TTA|PA| Rib. | MF | 2% | Ad 2 144
18
;‘(ﬂ%HA etal, M |RO| Ub. | F | cab. |Ad a 149
48
Rib./ Cab. e 5
g&%VA'-HO’ M |RO MF | San. | In. a 198
Urb. (HgT) 17
MILHOMEM 14
FILHO et al., TA |[MA| Rib. | MF | cab. | Ad a |25 familias
2016 20
Cab. | Ad. agrupados
FIOCRUZ 2016 | N |RR| Ind. | MF | ¢2% em 239
9 In. |<12 212
Rib. Cab.
CERBINO, 2016 |M,N(RO| (R8r)| F | @3 | - ; 28
HOSHINO et al., . Cab. | Ad. 1
oIz M |AM| Rib. | MF | Foo ) 2 58
. Cab. |Ad.
ANDRADE, 2015 | T |PA| Rib. | MF >3 1502
(HaT) | In.
BOURDINEAUD .
L T |PA| Rib. | M | cab. |Ad| >35 93
. Cab. |Ad. 0
FAIAL etal., 2015| T |PA| Rib. | MF |38 a 141
(MeHg) | In. 60
SILVA, 2015 M |rRo| RiP_ | F - | Ad 1a7 9
: (LACT) 2
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OIKAWA, 2015 T |PA| Rb. | MF | @28 | Ad a 86
9 54
CASTILHOS et T lpal Garl | ve | Ur | g 331 646
al.. 2015 Rur. (HgT) &
. Cab 5
LIMA, 2014 TTA[PA| Rib. | MF | £33 | in. a 158
10
3
VIEIRA ROCHA . Cab.
it M |RO| Rib. | MF | 33 | in. : 42
T Cab 13
OLIVEIRA, 2014 | TA, |PA| Rib. | MF | ;2 | Ad a 199
ANO 9 55
0
MARINHO et al., . Cab.
s TTA[PA| Rib. | MF | @25 |n. a 216
TAKAMASHI, . Cab. 8 meses
ot T [PA| Qui. | MF | F85  in | {eses 279
KHOURY etal, |1 talpa| Rib. | MF | G20 | ad 1a3 157
2013 : : (HgT) &
13
Rib./ Ad 4a3
MARQUES et al. Rur./ Cab. . .
| M |RO MF dad 1.433
2013 Urb./ (HaT) | in. ge('stjcign
Gar. al '
seman.a.)
Cab. 15
VIEIRA et al., Rib. (HgT) e
2013 M RO LacT)| F | Ad 2 157
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MILHOMEM . Cab. .
BARCELOS et al. . Cab. | Ad. 15
'/ T |PA| Rib. | MF 144
2012 ! (HaT) | In. &3
2
FARIAS et al., Cab.
5012 N [AM| Urb. | MF | g | n. ? 201
PINHEIRO et al., . Cab.
8
DUTRA et al., Cab.
5012 T [PA| Ub. | MF | G0 | In. a 137
10
Cab 0
AMORAS, 2011 T |[PA| Rib. | MF | G0 | In. a 103
g 60 meses
Cab. e 15
§0R1(8TTO etal, | 1 |pal Rib. | MF | San. | Ad a 108
(HgT) 80
MALM etal., 2010| T |PA| ek | MF | (HgTe | Ad a 83
MeHg) 53
Cab 16
FARRIPAS, 2010 | T |PA| Rib. | MF .| Ad a 112
(HgT) 74
19
BORTOLI, 2009 N |[AM| Urb. F | cab. | Ad a 54
50
15
;(')LO';)'ON etal, T |PA| Rib. | MF | cab. | Ad a 456
65
15
PASSOS et al., . Cab. e
5008 T |PA| Rib. | MF | ~8> €| Ad 6a5 256
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PINHEIRO et al., . Cab.
e T, TA|PA| Rib F | (T | Ad 6a5 87
I\P/IAI%??SG(ID_SEF(? 2008 A |n.a.| Geral | n.a. n.a. n.a. n.a. n.a.
. 18
RODRIGUES et Uri.
al.. 2007 T PA | Gar. M (HgT) Ad 7a4 20
SoapETTetal | ra 1 pa| Gar. | MF | uni | - - 235
Cab. e 15
5’6“037303 etal, | 1 |pal| Rb. | MF | San. | Ad a 449
(HgT) 89
0
PINHEIRO etal, |1 tao|pa| Rib. | MF | Cab. | In. a 168
2007 5
N, Cab. criancas
FARIAS, 2006 PU, |AM| Rib. | MF | (HgTe | In. pré- 91
T, M MeHg) escolares
criangas e
5’(')%25”?0 etal, 1 1talpa| Rib. | MF (Elat}-) Alﬁ- adultos 222
9 “| (15 a 65)
15
ALVES et al., N |AM| Rib. | MF | cab. | Ad a 210
2006 ko
15
FILLION et al., . Cab.
N T |PA| Rib. | MF | (55 | Ad 8a9 251
BASTOSetal., [M, N, .
o AM| Rib. | MF | Cab. | - ; 713
DOREA et al., - Cab.
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TAVARES et al.. . Cab.
Jra P |MT| Rib. | MF | &% | n a 209
Rib./ 25
SILVAetal, 2004| T,S [AM| g2/ | MF | cab. | Ad a *
ar. 4
PASSOSetal, | 1 |pal Rib e | cab. | A 233 -
2003 ' (HgT) 62
Ad 0
SANTOS et al., Cab. - a
2003 M IRO| Ind. ) MF 1 3gT) | | | acimade | 910
45
Ad. 4
g@o'\égos etal, |t 7alPA| Ind. | MF | Cab. a 2.709
In. | 97 anos
DOREA et al 15
g N [AM| Rib. | F | cab. | Ad a 14
2003
45
Cab.,
San 15
RAMOS, 2003 M |RO| Urb. | MF | 530 | ad a 100
- 45
(HgT)
Ad. 2
CROMPTONet | + |pa| Rib. | MF | Cab. a 205
HARADA et al., . Cab. | Ad. 1
e T |PA| Rib. | MF | o5 7 2 132
BARBOSA et al., : Cab. |Ad.| adultos e
2001 N |AM|Rib. MF (HgT) | |n. | criancas 149
220
Ad. 0 (1994),
Soop ooetal 11 1pa| Rib. | MF | Cab. a  |327(1995)
In. 65 e 321
(1996)
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DOLBEC et al., Cab.
2000 T | PA Rib MF (HgT) Ad 739 68
Cab. 25
Poog RO etal. i1 TAlpA| Rib. | MF | (HgTe | Ad a 120
MeHg) 37
14
HACON et al., Gar.
SILVA- cab. |Ad.| 42
FORSBERG et N [AM Rib. MF (H T) a 154
al., 1999 9 In 62
Notas:

' Regides Hidrograficas (RH)

A: Amazénica; M: Madeira (RH Amazénica); N: Negro (RH Amazdnica); T: Tapajés (RH Amazénica);
S: Solimdes (RH Amazénica); P: Purus (RH Amazénica); TA: RH Tocantins-Araguaia; ANO: RH
Atlantico Nordeste Ocidental; P: RH Paraguai.

2 Tipo de Comunidade

Gar.: garimpeira; Ind.: indigena; Quil.: quilombola; Rib.: ribeirinha; Rur.: rural; Urb.: urbana;

3 Geénero amostrado

M: Masculino; F: Feminino

4 Amostras/biomarcadores

Cab.: Cabelo; San.: Sangue; Uri.: urina; L.: leite; Umb.: Corddo Umbilical;

HgT: Mercurio Total; MeHg: Metilmercurio. n.a.: Nao Aplicavel

5 Populagéo

Ad.: Adulta; In.: Infantil.

n.a.: Nao Aplicavel
- : Sem informacéo/identificacdo

Fonte: Elaborado pela Autora.
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Dos 83 estudos em saude, 54 (65,06%) foram publicados em periddicos de
acesso aberto. A maioria dos estudos sao transversais (89,16% — 74 estudos). Os
anos que se destacaram em termos de numero de estudos publicados foi 2018
(14,46% — 12) e 2021 (7,23% — 6), apresentando uma tendéncia de aumento desde
1999 (Figura 2).

Figura 2. Quantitativo de estudos sobre contaminagao humana por mercurio
por ano de publicagao.
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Fonte: Elaborado pela Autora.

A maior parte dos estudos concentrou-se no Tapajos (54,22% — 45 estudos)
e no Madeira (20,48% — 17 estudos), localizados na Regi&do Hidrografica Amazénica,
conforme definicdes da Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico (BRASIL,
2015). Também foram analisados estudos nos rios: Negro, Tocantins, Teles Pires,
Jamanxim, Amazonas, Purus, Urubaxi, Jamari, Mamoré, Marauia, Acara, Cuiaba,

Maia, Cuiuni e Uraricoera (Figura 3).
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Figura 3. Distribuicao geografica dos estudos de contaminagao humana por

mercurio realizados na Amazdénia Legal.
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Fonte: Autora, a partir dos dados obtidos na pesquisa.
Elaboragéo: geoprocessamento do Projeto Ouro Sem Mercurio.

Os estudos predominam no Estado do Para (56,63% — 47), seguido pelos
Estados de Rondénia (14,46% — 12) e Amazonas (14,46% — 12), Mato Grosso (3,61%

— 3), Maranhéo (2,41% — 2), Roraima (2,41% — 2) e na Amazbnia como um todo, em

6,02% (5) dos estudos (estes ultimos referentes as revisdes sistematicas) (Figura 4).
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Figura 4. Quantitativo de estudos sobre contaminagao humana por mercurio
por Unidade de Federagao (UF) e Amazénia.
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Fonte: Elaborado pela Autora.

A maioria dos estudos em saude foi realizada em comunidades ribeirinhas
(72,29% - 60), seguidos pelas comunidades urbanas (10,84% — 9), garimpeiras
(9,64% — 8), indigenas (7,23% — 6), rurais (3,61% — 3) e quilombolas (1,20% — 1)
(Tabela 1). A populacéo geral corresponde a 6,02% (5) dos estudos.

Vale salientar que é interessante um unico estudo amostrar diferentes
comunidades de distintas localidades, Estados, bacias e regides hidrograficas para
fins de comparacao quanto aos niveis de exposi¢des e intoxicagdo ao mercurio entre
as comunidades. Deste modo, como alguns estudos tiveram também esse fim, o total
de comunidades ultrapassou o quantitativo de estudos totais analisados — 83 estudos
— visto que nove dessas evidéncias realizaram amostragens em comunidades
diversas, como ribeirinhas, rurais, urbanas, dentre outras.

Adicionalmente, predominam estudos em adultos (48,19% — 40), seguidos por
adultos e criangas (24,01% — 20) e criangas (18,07% — 15). Quanto ao género, a
maioria das pesquisas coletaram amostras de ambos os sexos (79,52% — 66 estudos).
Os demais nao especificaram ou nao foi possivel identificar a populagao avaliada.

As pesquisas em saude avaliadas neste relatério se concentraram em analise
de mercurio em amostras de cabelo (86,54% — 75 estudos), com determinacdo de
HgTotal (HgT) na maioria delas. Além do cabelo, o mercurio foi analisado em urina,

sangue, leite, plasma sanguineo e cordao umbilical (Tabela 1).
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5.2. Descrigcao Geral da Situagao de Saude com Base nas Evidéncias

Pesquisas reportam que o nivel médio ou mediano de exposi¢gao ao mercurio
em amostras capilares e de sangue na populagdo amazébnica excede o limite normal
preconizado pela OMS (ARRIFANO et al., 2018, ARRIFANO et al., 2018a; BARBOSA
et al.,, 2001; BASTA et al., 2021; CASTRO e LIMA, 2018; FARIAS, 2006; GROTTO et
al., 2010; LIMA, 2014; MENESES et al., 2022). Dentre essas se destacam nas
proximidades ou as margens dos rios mais estudados (BARBOSA et al., 2001; BASTA
et al., 2021; FARIAS, 2006; GROTTO et al., 2010; MENESES et al., 2022) (Figura5 e
Apéndice 3).

Figura 5. Comparativo entre os resultados de contaminagao humana por
mercurio e a distribuicao das PLG de ouro na Amazénia Legal
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Em relacédo aos limites preconizados pelas agéncias e organizagdes
internacionais, utilizou-se os parametros de referéncia de indicadores da OMS, uma
vez que nado ha valores de referéncia e limites de tolerancia nacionais para amostras
biolégicas humanas no pais.

Assim, em que pese n&o existirem limites seguros para exposicao ao
mercurio, foi considerado para amostras de cabelo (indicador para exposi¢cao
ambiental), nivel de mercurio = 6,0 pg/g (ou ppm) como indicador de risco a saude e
2,0 pg/g para individuos ndo expostos (UNEP/WHO, 2008). Estudos prévios
realizados na regido amazénica utilizaram tais indicadores para amostras de cabelo
(BASTA et al., 2021; BASTOS et al., 2006; FAIAL, et al., 2015; HACON, et al., 2014;
MALM, et al., 1995; MARINHO et al., 2014; SANTOS et al., 2003; CASTRO e LIMA,
2018; VEGA et al., 2018).

No entanto, cabe destacar que individuos que consomem peixes,
principalmente os predadores/carnivoros, uma ou mais vezes por dia até trés vezes
na semana, podem apresentar concentra¢gdes de mercurio no cabelo acima de 10 pg/g
(UNEP/WHO, 2008).

Ainda, foi seguindo o limiar estabelecido para sangue de 10 ug/L como limite
de seguranga em saude (WHO, 1990) e 50 ug/g de creatinina (WHO, 1991;
UNEP/WHO, 2008) para a concentragdo maxima urinaria de mercurio recomendada
para individuos ocupacionalmente expostos. Os niveis urinarios de mercurio
raramente excedem 5 pg/g de creatinina em individuos que ndo sao
ocupacionalmente expostos ao mercurio (UNIDO, 2003; UNEP/WHO, 2008).

Para o Comité da FAO/OMS de Especialistas em Aditivos Alimentares
(JECFA — sigla em inglés), a caracterizagdo do perigo é expressa como a Ingestao
Semanal Toleravel Proviséria (PTWI) e esta estabelecida em 1,6 ug de MeHg por kg
de peso corporal (FAO/WHO, 1972, 1978, 1989, 2000, 2004, 2007 apud UNEP/WHO,
2008). Pela Agéncia de Protegcdo Ambiental dos Estados Unidos (USEPA — sigla em
inglés) é de 0,1 ug/kg de peso corporal/dia, equivalente a PTWI de 0,7 uyg/Kg de MeHg
por semana (NRC, 2000; UNEP/WHO, 2008).

De acordo com a relagéo 175:250:5:1 para ingestao de metilmercurio (ug/kg
por semana): mercurio cabelo (em ppm): mercurio cérebro (em ppm): mercurio sangue
total (em ppm) (CLARKSON; VYAS; BALLATORI, 2007; NRC, 2000; UNEP/WHO,
2008), pesquisadores identificaram que as populagdes amazbnicas consomem de 2 a
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6 vezes as doses de referéncia internacionalmente reconhecidas (CRESPO-LOPEZ
et al., 2021).

Em relagdo aos niveis médios de mercurio por comunidade (garimpeiros,
indigenas, quilombolas, ribeirinhas, rurais e urbanas) em adultos e criangas, os
resultados mostram que a populagao geral (adulta e infantil) ribeirinhos apresentam o
maior nivel médio de Hg capilar (34,79 pg/g) (Figura 6 e Apéndice 3). Altas
concentragbes medias de Hg em amostras de cabelo também s&o encontradas em
individuos adultos indigenas (9,54 pg/g) e rurais. As criangas ribeirinhas e indigenas
apresentam elevados teores de Hg capilar, com valores médios de 11,25 ug/g e
7,68 ug/g, respectivamente. Cumpre mencionar que as comparagdes sao genéricas e
abrangentes, considerando que os estudos foram realizados em anos, periodos,
populagdes, faixas etarias, género e localidades diferentes, tal como existem

metodologias e protocolos distintos aplicados entre os estudos.

Figura 6. Nivel médio (png/g) de mercurio em cabelo em diferentes
comunidades da Amazénia.
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Fonte: Elaborado pela Autora.

www.ourosemmercurio.com.br



@PLANO DE ACAO NACIONAL 51
OURO SEM MERCURIO

A média dos niveis de Hg capilar na populagdo masculina é maior do que na
feminina (9,36 ug/g e 6,71 ug/g, respectivamente). A média de Hg capilar de pesquisas
realizadas em ambos os sexos (HM) representa o valor de 12,58 pg/g (Figura 7). A
meédia de Hg em amostras de urina na comunidade garimpeira representa 13,73 pg/L,
atingindo o valor de 400 pg/L (RODRIGUES et al., 2007). No sangue o nivel médio

corresponde 58,7 ug/L em individuos das comunidades ribeirinhas.

Figura 7. Nivel médio (ug/g) de exposicao ao Hg capilar por género da
populagcdao da Amazédnia

Hg= 6,71 M
Hg = 9,36

MF
Hg = 12,58

(M - Masculino; F — Feminino; MF — Masculino e Feminino)

Fonte: Elaborado pela Autora.

Concentragdes médias de mercurio foram encontradas em amostras de
cabelo de comunidades ribeirinhas da Bacia do Rio Negro, Estado do Amazonas, com
médias de até 97,44 ug/g (amostra coletada em 1993) (SILVA FORBSBERG et al.,
1999) (Apéndice 3).

Recentemente, valores elevados de HgT também foram encontrados em
comunidades ribeirinhas do Tapajés/PA, média até 54,3 ug/L e valor maximo de 296,5
Mg/L (coleta de sangue entre 2015 e 2019) (MENESES et al., 2022). Na Bacia do Rio
Madeira, no Estado do Amazonas, o Hg capilar médio atingiu valor de 62,76 ug/g nas

comunidades ribeirinhas (coleta de amostras entre 2001 e 2003) (BASTOS et al.,
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2006). Altos niveis de mercurio também foram encontrados em individuos préoximos a
Usina Hidrelétrica Tucurui, ao longo do Rio Tocantins (Regido Hidrografica Tocantins-
Araguaia), atingindo 47,6 ug/g de HgT capilar (ARRIFANO et al., 2018a).

Dessa forma, estudos confirmam a exposigéo crénica no Brasil e registram
alguns dos niveis mais altos de exposi¢ao humana no mundo (CASTRO e LIMA, 2018;
CRESPO-LOPEZ et al., 2021; SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

Quanto a exposigdo ocupacional, elevadas concentracbes de HgT foram
encontradas em amostras de urina de garimpeiros em S&o Chico/PA e
Creporizinho/PA, na Bacia do Rio Tapajés, com médias de 17,37 pg/g e 13,75 ug/g,
respectivamente (CASTILHOS et al., 2015) (Apéndice 3).

Portanto, diante do levantamento realizado e em consonancia com a literatura
internacional, incluindo a revisdo sistematica de BASU et al. (2018), € possivel
identificar como populagdes preocupantes no pais: (i) as comunidades que tém peixe
como base da dieta (especialmente populagdes ribeirinhas e indigenas), ou seja,
populagdes expostas ambientalmente ao mercurio; e (ii) e individuos que trabalham
ou residem em areas de MAPE de ouro.

5.2.1. Exposicao ambiental

Reitera-se que o cabelo é considerado um indicador biolégico chave em
estudos de exposicdo ao mercurio em populagdes que consomem peixes. E uma
amostra n&o invasiva de coleta, sendo relativamente bem aceita pelos participantes
das pesquisas (MARINHO et al., 2015). Frisa-se que o Hg orgénico, principalmente o
MeHg, pode ser responsavel por aproximadamente 95% do HgT no cabelo (WHO,
1989) e estudos na Amazébnia brasileira estdo em consonancia com tal resultado
(ARRIFANO et al., 2018; ARRIFANO et al., 2018a; MARINHO et al., 2014).

Estudos realizados nessa regido reportam que 0s niveis de mercurio
encontrados em amostras de cabelo recolhidas de grupos estudados que viviam em
areas préoximas a extragdo de ouro sao significativamente mais elevados do que
grupos controle — ou seja, populagdes que vivem em areas sem historico de atividade
de garimpo (FREITAS et al., 2018; KHOURY et al., 2013; MARINHO et al., 2014;
PINHEIRO et al., 2006; PINHEIRO et al., 2007; TAVARES et al., 2005; VIANNA et al.,
2022).
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Os dois grupos de populagdes comparados — de estudo e de controle —
apresentam geralmente caracteristicas semelhantes entre si, como caracteristicas
socioecon6micas e demograficas (baixo nivel de escolaridade e renda), consumo de
pescado, estado nutricional e manifestac¢des clinicas (LIMA, 2014).

A populagdo estudada (grupo de estudo) se localiza principalmente no
Tapajés, no Municipio de ltaituba, enquanto os grupos controle das comunidades
incluem: Rio Tocantins (Acara/PA, Limoeiro do Ajuru/PA, Pindobal Grande/PA,
Panacauera/PA); Rio Guajara de Beja (Ananindeua/PA); Rio Cuiaba (Bardo de
Melgaco/PA); Panacauera/PA. Grupos de pesquisa também foram considerados em
comunidades ao longo do Rio Negro e controle em Manaus/AM.

Adicionalmente, estudos também foram desenvolvidos para avaliar a
exposi¢cado ao mercurio da populagao dessa regido, com base na relagao entre o nivel
de contaminagao ao metal dos individuos e a localizagao geografica das atividades
de extragao de ouro (FREITAS et al., 2018; VEGA et al., 2018).

A titulo de exemplo, VEGA et al. (2018) realizaram um estudo transversal em
mulheres e criangas indigenas da reserva Yanomami, no Estado de Roraima, no qual
os autores sugeriram haver associagao entre a exposi¢cao ao mercurio e a localizagéao
geografica de extracao ilegal de ouro. A Razao de Prevaléncia (RP) foi estimada como
um indicador de associagao entre a localizagado geografica da MAPE de ouro e a
exposigcdo humana ao mercurio. O nivel de significdncia de 5% (p < 0,05) foi
considerado para todos os testes estatisticos. Como resultado, a prevaléncia de HgT
capilar foi acima de 6 ug/g em 92,3% da populagéo da aldeia Waikas Aracaca — onde
a atividade de extragao ilegal foi relatada.

Alguns pesquisadores reforgam a hipotese de que as atividades de extragao
de ouro, sobretudo ilegal, ainda s&o a principal fonte de contaminagdo humana por
mercurio nas regides estudadas por estes ou na regido Amazdnica como um todo
(BASTA et al., 2021; COSTA JUNIOR et al., 2017; CRESPO-LOPES et al., 2021;
CROMPTON et al., 2002; OLIVEIRA et al., 2021; FAIAL et al., 2015; HACON et al.,
2000; HARADA et al., 2001; KHOURY et al., 2013; MARINHO et al., 2014; SANTOS
et al., 2000; VIANNA et al., 2022).

Entretanto, estudos focados na exposicdo ao mercurio das populacoes

amazobnicas também sugerem que outras fontes de emiss&o desse metal contribuem
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simultaneamente para a contaminacao desses individuos e, principalmente, da biota
aquatica.

Assim, pesquisadores sugerem elevadas concentragdes de mercurio nos
compartimentos abidticos e bidticos da Amazbnia provenientes de fonte unica ou
multiplas, tais como: extracdo de ouro (legal e ilegal) (AMORAS, 2011; ANDRADE,
2015; BASTA et al.,, 2021; FIOCRUZ, 2016; LINO et al., 2019; MENDES et al., 2021;
MENESES et al., 2022; SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021); desmatamento e
queimadas (MENDES et al., 2021; MILHOMEM FILHO, 2012; SA et al., 2019);
transporte atmosférico do mercurio (DUTRA et al., 2012; MENESES et al., 2022;
OLIVEIRA et al.,, 2018); contaminagao natural (ANDRADE, 2015); represamento
hidrelétrico (ARRIFANO et al., 2018; ARRIFANO et al.,, 2018; SERRA; SILVA;;
BERNARDI, 2021) e remobilizagdo do solo (BASTOS et al.,, 2006; ROULET et al.,
1998; WASSERMAN; HACON; WASSERMAN, 2003).

Por sua vez, em concordancia com a literatura internacional, pesquisadores
tém observado que as concentragbes de mercurio nos cabelos sdo maiores a medida
que ha maior ingestao de peixes contaminados pelo mercurio nos habitos alimentares
(BASTOS et al., 2006; HARADA et al., 2001; VIANNA et al., 2022). Assim, existem
resultados sugestivos de uma associagdo entre o consumo de pescados
contaminados por Hg e crescimento expressivo de HgT em amostras de sangue e
cabelo (BASTA et al., 2021; CASTRO e LIMA, 2014; CASTRO e LIMA, 2018; HACON
et al., 2020; MARQUES et al., 2013; PASSOS et al., 2008; TAKANASHI, 2014).

Alguns estudos relatam concentragdes de mercurio acima do estabelecido
pela OMS (0,5 ppm) e USEPA (0,3 ppm) em peixes nao piscivoros e/ou piscivoros da
Amazonia (FAIAL et al., 2015; BASTA et al., 2023; RODRIGUEZ MARTIN-
DOIMEADIOS et al.,, 2014, COSTA et al., 2023). As concentragdes de Hg nos
pescados dependem da localizagdo da amostragem, sazonalidade, espécies e nivel
trofico dos pescados.

Em relacdo aos limites de tolerancia para pescados estabelecimentos
nacionalmente, cabe ressaltar que a legislagéo brasileira estabelece limites maximos
de mercurio de 1,0 e 0,5 ppm para peixes piscivoros e nao piscivoros,
respectivamente (BRASIL, 1998).

De modo geral, espécies piscivoras, como por exemplo tucunaré (Cichla sp.)
e dourada (Brachyplatystoma flavicans), apresentaram niveis significativamente mais
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altos de mercurio (principalmente MeHg) do que as nao piscivoras, como por exemplo
aracu (Leporinus sp.) ou pacu (Mylossoma sp.) (CARVALHO, 2016; COSTA et al.,
2023; CRESPO-LOPEZ et al., 2021; FARIAS, 2006; LINO et al., 2018; SANTOS-
SACRAMENTO et al., 2021).

Na Regidao Hidrografica Tocantins-Araguaia, por exemplo, pesquisadores
identificaram peixes herbivoros como Anostomidae sp e Prochilodus nigricans
apresentaram niveis de mercurio mais baixos (0,06 — 0,22 ug/g) do que peixes
onivoros ou piscivoros, como Cichla sp. (0,41 — 2,2 ug/g) (KEHRIG et al., 2008,
KEHRIG et al, 2009, RODRIGUEZ MARTIN-DOIMEADIOS et al., 2014 apud
SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

LINO et al. (2018) encontraram concentragdes de HgT em musculo dos peixes
do Tapajés (129 espécies de peixes de quatro pontos da regido) com variagdes de
0,03 a 1,51 pg/g por peso umido. As maiores concentragdes de HgT foram observadas
em peixes carnivoros (0,40 — 1,51 ug/g por peso umido), sendo o0s peixes nao
carnivoros valores observados de 0,03 — 0,30 ug/g por peso umido. De acordo com
os autores, 80% das amostras estavam abaixo do valor de Hg recomendado pela OMS
para consumo humano.

Ainda no Tapajos, segundo CRESPO-LOPEZ et al. (2021), as espécies
piscivoras contém uma média de 0,36 — 0,66 ug/g de mercurio (musculo de peixe)
(RODRIGUEZ MARTIN-DOIMEADIOS et al., 2014; LINO et al., 2018; LINO et al.,
2019). Niveis de mercurio de aproximadamente 0,03 pg/g foram encontrados em
espécies nao piscivoras, como Leporinus sp. ou Mylossoma sp. (RODRIGUEZ
MARTIN-DOIMEADIOS et al., 2014). Com esses niveis de mercurio, todas essas
espécies (piscivoras e n&o piscivoras) sdo atualmente liberadas para consumo
humano de acordo com a legislagao brasileira (CRESPO-LOPEZ et al., 2021).

Em um estudo realizado no Baixo Amazonas para se obter as concentracdes
de elementos-traco em 351 peixes (polpas), 16% das espécies carnivoras excederam
as concentragbes maximas de mercurio estabelecidas na legislagao brasileira para
peixes destinados ao consumo humano (ALBUQUERQUE et al., 2020).

Portanto, de acordo com os limites da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria - ANVISA (BRASIL, 1998), essas concentragdes estao na faixa considerada

aceitavel para a maioria das espécies de peixes estudados.
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Entretanto, conforme amplamente abordado na literatura, até mesmo o
consumo de peixes com niveis de mercurio abaixo da legislagao brasileira pode ser
um risco devido as propriedades bioacumulativas do metal. Embora seja importante
nao ultrapassar os valores recomendados pela ANVISA, comunidades com pouca
diversidade alimentar e deficiéncias nutricionais consomem maiores quantidades de
pescado. Dessa forma, valores relativamente baixos de Hg nos peixes podem se
acumular ao longo do tempo, representando um risco para as populagdes expostas a
médio e longo prazo (FARIAS, 2006; FIOCRUZ, 2016).

Embora o comportamento do mercurio seja multifatorial (vide item “4.5 Fase
de exposigao e intoxicagdo por mercurio”), alguns estudos identificaram uma maior
concentragao de HgT no cabelo masculino em comparagéo com o Hg capilar feminino
(ANDRADE, 2015; ARRIFANO et al., 2018a; MILHOMEM FILHO, 2012; FARIAS et
al., 2012) (Figura 7). Uma hip6tese se deve ao maior consumo de peixes e mamiferos
marinhos pelos individuos do sexo masculino e, consequentemente, a maior
bioacumulagcado do metal nestes.

Evidéncias sugerem a atividade ocupacional (MILHOMEM FILHO, 2012) ou
menor instrugao por parte desses individuos em substituir peixes contaminados por
alimentos nativos e ricos em selénio (ANDRADE, 2015) como justificativas pelo maior
consumo de peixes contaminados.

MILHOMEM FILHO (2012), em estudo em comunidades ribeirinhas do
municipio Imperatriz/MA (Regido Hidrografica Tocantins-Araguaia), identifica
concentragdo média de HgT em pescadores homens (1,01 £ 1,97 ppm) mais elevada
quando se compara com mulheres (0,69 * 0,82 ppm) (p < 0,05). A justificativa pelo
autor € devido a permanéncia dos homens no rio durante sua atividade ocupacional —
nao dispondo de outras fontes proteicas — enquanto mulheres possuem facilidade de
outras fontes de proteina por estarem mais proximas da sede do municipio
MILHOMEM FILHO (2012).

As comunidades tradicionais ribeirinhas e indigenas, ambientalmente mais
expostas devido ao maior consumo de pescado, geralmente s&o populagdes de areas
isoladas (CARVALHO, 2016; MARQUES et al., 2013; MENDES et al., 2021; VEGA et
al., 2018). Por sua vez, localidades onde vivem essas populagdes nao possuem

estradas e rodovias, sendo possivel o acesso apenas por embarcacdes e viagens
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aéreas (VEGA et al., 2018). Essas populagdes vivem da pesca, da caga, da mata, da
pecuaria e agricultura de subsisténcia (AMORAS, 2011).

Portanto, os indicadores socioeconémicos desfavoraveis (TAVARES et al.,
2005) e a localizagéo geografica afetam também o acesso aos bens e servigos dessas
populagdes, incluindo produtos alimenticios e variedades de proteinas, saneamento
basico, assisténcia e vigilancia em saude (vide item “5.6.3 Analise da atuagédo do setor
saude na Amazébnia”).

Quanto a exposi¢cao ambiental ao mercurio, especialmente nas comunidades
ribeirinhas e indigenas da Amazdbnia, estudos demonstram a necessidade de dar
maior atencao as mulheres em idade fértil, gestantes (COSTA JUNIOR et al., 2017;
DOREA et al.,, 2003; FARRIPAS, 2010; FIOCRUZ, 2016; HACON et al., 2000;
MENDES et al., 2021; MENESES et al., 2022; PINHEIRO et al., 2008) e criangas
(AMORAS, 2011; BASTA et al., 2021; CARVALHO, 2016; DUTRA et al., 2012;
FIOCRUZ, 2016; LIMA, 2014; MALM et al., 2010; MENDES et al., 2021; SANTOS-
SACRAMENTO et al., 2021).

A preocupacéo levantada se deve principalmente ao elevado teor de mercurio
nas amostras de cabelo e sangue dessas populagdes, havendo a possibilidade de o
MeHg atravessar as barreiras transplacentarias e hematoencefalias, entrando no SNC
(DUTRA et al., 2012; LIMA, 2014; MALM et al., 2010; MARQUES et al., 2013; RAMOS,
2003).

A exposicao transplacentaria € arriscada e pode afetar adversamente o
neurodesenvolvimento fetal, sobretudo se as gestantes consumirem niveis elevados
de MeHg (DUTRA et al., 2012). Alguns fatores estao correlacionados a uma maior
sensibilidade do individuo ao Hg. Segundo FONSECA et al. (2007), as criangas s&o
mais suscetiveis a intoxicacdo por mercurio por apresentarem seus mecanismos
fisiolégicos imaturos (SNC, fungao renal), principalmente em exposicao intrautero.

Os riscos a saude podem variar a depender da predisposigcdo genética,
estagio de desenvolvimento, idade, status nutricional e de saude, histérico de
exposicao as substancias, dentre outros (FONSECA et al., 2007).

O consumo frequente de peixes apresentou relagdes estatisticas significativas
(p < 0,05) com o HgT no cabelo das criangas e das maes (MARQUES et al., 2011,
MARQUES et al., 2012, MARQUES et al., 2013; MENDES et al.,, 2021; RAMOS,
2003).
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Acrescenta-se que o tempo de amamentacdo também apresentou relacdes
estatisticas significativas com o HgT no cabelo das criangas dos grupos entre 6 e 12
meses no Tapajos (AMORAS, 2011). Além disso, estudo confirma a exposi¢ao
congénita do agente via placenta e cordao umbilical (RAMOS, 2003).

Em estudo transversal com maes e recém-nascidos da area urbana da cidade
de Porto Velho/RO, RAMOS (2003) observou forte correlagao (correlagdo de Pearson,
p < 0,05) entre a concentragdo do HgT na placenta e no corddo umbilical (r = 0,831);
entre a placenta e o cabelo materno (r = 0,296); entre a placenta e o sangue materno
(r=0,296); e entre o cabelo do recém-nascido e da mae (r = 0,339).

Outro estudo foi realizado na area urbana de ltaituba/Para, por meio de uma
avaliacdo longitudinal da exposi¢gao ao mercurio em amostras de cabelo e sangue de
cordao umbilical de criangas nos anos de 2004, 2006 e 2010 (DUTRA et al., 2012).
Os niveis médios de mercurio no sangue ao nascimento excederam ao nivel de
referéncia da OMS, chegando até quase 60ug/L, o que indica transferéncia de
mercurio atraveés da placenta (DUTRA et al., 2012).

Porém, houve uma diminuigc&o significativa do agente em 2004 (p < 0,001),
subsequente e significativo em 2006 (p < 0,001), observando-se, ao nascimento,
correlacao significativa (coeficiente de correlagdo de Spearman = 0,315; p = 0,002)
entre o sangue do cordao umbilical e os niveis venosos maternos (DUTRA et al.,
2012).

Todavia, houve aumento significativo do mercurio no sangue de 2004 a 2006
(p < 0,001), sugerindo exposi¢cao ao mercurio metalico pela poluigcdo do ar das lojas
de ouro da cidade de Itaituba. De acordo com SOUZA et al. (2008), o estudo do
Departamento Nacional de Producdo Mineral do Estado do Para e da Fundacéao
Universidade Federal de Rondénia (2002 a 2006), a refundi¢do de ouro em 17 lojas
causou poluicado do ar interno e externo com mercurio na cidade de Itaituba (DUTRA
et al., 2012; SOUZA et al., 2008).

Ja o nivel médio de mercurio nos cabelos em 2010 das criangas foi de
aproximadamente 1 pg/g, variando até 8,22 ug/g, semelhante aos de 2004 e 2006. De
acordo com os autores, a justificativa para a reduzida exposi¢ao ao Hg pode ser pelo
baixo consumo de pescado, apresentando condi¢gdes socioecondémicas diferentes das

comunidades ribeirinhas do mesmo municipio (DUTRA et al., 2012).
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SANTOS et al. (2003) encontraram niveis mais elevados de HgT na
populagdo mais jovem e uma diminuigéo significativa do metal com as idades mais
adultas em amostras de cabelo de indigenas Pakaandva residentes nos municipios
de Guajara Mirim e Nova Mamoré, Estado de Rondénia (Bacia do Rio Madeira). Os
resultados sugerem que essas criangas apresentam niveis cada vez mais elevados
do metal devido a exposigao crénica, desde a vida intrauterina (SANTOS et al., 2003).

Adicionalmente, fatores como estado nutricional e precarias condicbes
socioecondémicas na Amazbnia sao frequentemente reportadas na literatura
(AMORAS, 2011; BASTA et al, 2021; CUNHA; MARQUES; DOREA, 2018;
MARQUES et al., 2011, MARQUES et al., 2012, MARQUES et al., 2013; TAKANASHI,
2014; TAVARES et al., 2015). A exposi¢cdo ao mercurio tem sido associada ao atraso
do crescimento e as interferéncias no desenvolvimento motor (CUNHA et al., 2017;
LIMA, 2014; MARINHO et al.,, 2014; TAKANASHI, 2014). Sinal de desnutricao
pregressa de evolugao prolongada em criangas da Amazonia também foi observado
(TAKANASHI, 2014).

A titulo de exemplo, foram iniciadas pesquisas com avaliagdo transversal do
estado de saude e nutricional de criancas de baixa renda da Bacia do Rio Madeira
(MARQUES et al.,, 2011, MARQUES et al., 2012). A pesquisa consistiu em
comunidades de mineiros de estanho e ex-ribeirinhas que haviam sido deslocados por
barragem hidrelétrica e, em 2006, o estudo foi ampliado para um estudo de coorte
para monitorar o crescimento e neurodesenvolvimento destas comunidades (CUNHA;
MARQUES; DOREA, 2018; MARQUES et al., 2013).

MARQUES et al. (2013) em um estudo de coorte com coleta de amostras em
2006, encontraram mediana de HgT em cabelo materno significativamente diferentes
(p =0,00001) nos diversos grupos estudados, como entre ribeirinhos (12,1 pg/q), rural
(7,82 ug/g), urbano (5,4 pg/g) e mineiros de estanho (4,5 ug/g). A mesma tendéncia
(de medianas) foi observada para o HgT em amostras de cabelo dos recém-nascidos,
que também mostrou diferengas significativas entre os grupos ribeirinhos (3,0 pg/g),
rural (2,0 pg/g), urbano (1,5 pug/g) e mineiro de estanho (0,8 ug/g).

A correlagao entre o HgT materno e dos recém-nascidos foi estatisticamente
significativa nos ribeirinhos (r = 0,8952; p = 0,0001), urbana (r = 0,6744; p = 0,0001) e
rural (r = 0,8416; p = 0,0001), mas ndo nos pares mae-bebé do grupo mineiro de
estanho (r = 0,0638; p = 0,2752) (MARQUES et al.,, 2013). Ainda, por meio de
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questionario, os resultados mostraram diferengas no consumo de peixes de agua doce
entre os grupos. Ou seja, ribeirinhos e habitantes rurais ainda mantém alto consumo
de peixes, enquanto mineradores de estanho ndo incluem o peixe como principal fonte
de proteina na dieta (MARQUES et al., 2013). As comunidades ribeirinhas e rurais,
grupos remotos, tinham a menor escolaridade e renda familiar e, portanto, maior
consumo de peixe e concentragdes de HgT capilar.

Os pesquisadores destacam ainda que, apesar do declinio dos habitos
alimentares de peixes na Amazdnia Ocidental, os grupos estudados ainda mostraram
niveis relativamente altos de Hg capilar (MARQUES et al., 2013). O HgT em cabelo
materno foi importante como biomarcador do consumo materno de peixes e exposicao
ao MeHg durante a gestacdo. No entanto, nesses grupos amazdnicos, apenas a
escolaridade materna e a idade gestacional parecem afetar positivamente o peso ao
nascer.

CUNHA e colaboradores (2018) realizaram estudo de coorte em 2007 nas
comunidades de ex-ribeirinhas que vivem em area urbanas e nao urbanas, incluindo
maes e criangas (até 5 anos) residentes nas proximidades dos Rios Jamari, Madeira
e Mamoré, para também avaliar o desenvolvimento de criangas expostas ao mercurio
ambiental.

Em amostras de cabelo de mées e de criangas, a média de HgT permaneceu
elevada nestes individuos das comunidades rurais (11,61 pg/g e 3,42 ug/g,
respectivamente) e das comunidades urbanas (5,67 ug/g e 2,18 pg/g,
respectivamente). Embora as altas concentragdes de mercurio, os autores concluiram
que o alto consumo de peixes de agua doce pelas gestantes néo afetou os indices
antropomeétricos das criangas acompanhadas desde o nascimento até os 5 anos de
idade (CUNHA; MARQUES; DOREA, 2018).

Por fim, além dos déficits e alteracbes no desenvolvimento motor, também
foram observadas alteragdes cognitivas, emocionais, comprometimento seletivo
visual, e anemia em criangas expostas da Amazénia (AMORAS, 2011; BASTA et al.,
2021; FREITAS et al., 2018; LIMA, 2018; MARINHO et al., 2014; MARQUES et al.,
2015; MARQUES et al., 2016; PINHEIRO et al., 2007; TAKANASHI et al., 2014;
VIANNA et al.,, 2022). Doengas como catapora, dengue, infecgcbes intestinais,
pneumonia, influenza, febre e cefaleia também foram relatadas na literatura (DUTRA
et al., 2012).
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5.2.2. Exposig¢ao Ocupacional

Em comparacdo com o quantitativo de estudos em comunidades
ambientalmente expostas ao mercurio, ha um numero diminuto de pesquisas na
literatura com foco na exposi¢ao ocupacional ao metal e desfechos em saude dos
trabalhadores em garimpos de ouro da Amazénia Legal.

Os trabalhadores da MAPE de ouro estdo geralmente expostos a niveis mais
elevados de vapor de mercurio metalico (sobretudo de forma aguda). Esta subespécie
€ altamente instavel devido as baixas pressdes do agente, favorecendo a via pulmonar
como a principal forma de exposicdo e absor¢gdo do metal (BOERLEIDER;
ROELEVELD; SCHEEPERS, 2017; TABER e HURLEY, 2008). Por outro lado,
aproximadamente 30% destes trabalhadores sofrem de intoxicagdo crdnica por
vapores de mercurio com sintomas que incluem ataxia, disdiadococinesia, tremor e
défices neurocomportamentais (ILO, 2022).

Esses trabalhadores podem absorver cerca de 80% da dose inalada
(UNEP/WHO, 2008). Apos absorver os vapores de Hg% é oxidado e forma ions
mercuriosos (Hg'*) e mercuricos (Hg?*). Hg?* é eliminado do corpo pela excregdo na
urina, sendo este quantificado na urina. Assim, o aumento de concentragdes urinarias
constata a exposigdo ao mercurio em amostras coletadas de garimpeiros.

Nesse sentido, a urina € a principal amostra biolégica utilizada para
determinar a exposi¢do ocupacional ao mercurio em comunidades garimpeiras da
Amazonia (CASTILHOS et al., 2015; CORBETT et al., 2007; RODRIGUES et al., 2007;
SILVA et al., 2004). Além disso, também foram realizadas multiplas analises capilares
destes trabalhadores (CASTILHOS et al., 2015; SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021;
LACERDA et al, 2020). Comparagdes também foram feitas entre comunidades
expostas ambiental e ocupacionalmente ao mercurio (CASTILHOS et al., 2015;
LACERDA et al, 2020).

De acordo com a exposicdo ao mercurio dos garimpeiros, pesquisas
predominantemente transversais detectam altos niveis de mercurio urinario e capilar
na comunidade garimpeira, tal como desfechos em saude que podem ter sido
causados pela toxicidade do mercurio, como alteracdes neurologicas (CASTILHOS et
al., 2015; CORBETT et al.,, 2007; GIBB e O'LEARY, 2014; HACON et al., 2000;
SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021).
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Um estudo transversal, focado na avaliacdo de risco a saude humana,
encontrou altas concentragdes de HgT em amostras de urina, sangue e cabelo em
parte dos individuos pesquisados (325 garimpeiros e 321 n&o-garimpeiros) de duas
areas de extracdo de ouro nos municipios de Sao Chico e Creporizinho, no Estado do
Para (CASTILHOS et al., 2015).

Segundo os autores, a produgao de ouro em Sao Chico na época limitava-se
ao reprocessamento dos rejeitos produzidos na década de 1980. Creporizinho, tipica
vila de garimpo de ouro, fica proximo as areas de garimpo de Papagaio, Areal, Tahocal
e Bofe. Regido onde o ouro aluvial é explorado desde meados da década de 1990. A
exploracdo em Creporizinho é oriunda de solos lateriticos, sedimentos primarios e
reprocessamento de rejeitos, comuns em toda a regido (CASTILHOS et al., 2015).

As concentragdes médias de HgT em amostras de urina, sangue e cabelo
dosadas no grupo dos garimpeiros (Sdo Chico: urina = 17,37 ug/L; sangue = 27,74
Mg/L; cabelo = 4,50 ug/g; Creporizinho: urina = 13,75 pg/L; sangue = 25,23 ug/L;
cabelo: 4,58 ug/g) indicaram uma maior exposigdo ao Hg ao se comparar com a
exposicao de nao garimpeiros (em Sao Chico: urina = 5,73 pg/L; sangue = 16,50 ug/L;
cabelo = 3,16 ug/g e em Creporizinho: urina = 3,91 ug/L; sangue = 21,04 ug/L, cabelo
= 1,88 pg/g).

A concentragdo média de Hg nos peixes de Sdo Chico e Creporizinho foi de
0,83 + 0,43 pg/g e 0,36 £ 0,33 pg/g, respectivamente. Mais de 60% dos peixes
coletados de S&o Chico e 22% dos peixes coletados em Creporizinho continham
niveis de mercurio superiores a ingestdo humana recomendada pela OMS para
consumo humano. Portanto, mesmo os individuos ndo envolvidos diretamente com a
extragdo de ouro apresentaram uma carga biologica alta de Hg. Esta provavelmente
se encontra relacionada a um perigo potencial devido a exposigéao ao vapor de Hg por
inalacao e a ingestao de peixes contaminados por MeHg (CASTILHOS et al., 2015).

SERRA e colaboradores (2021) realizaram um estudo epidemioldgico
longitudinal com amostragem por conveniéncia (2009 a 2019) com 1.089 participantes
(646 homens e 443 mulheres), utilizando questionarios semiestruturados sobre
aspectos cognitivos e sociodemograficos. A populagdo estudada pertence as
comunidades do Alto Rio Madeira no Estado de Rondénia, na area de influéncia da
UHE Jirau, e foi dividido em 06 grupos com diferentes caracteristicas geograficas e
estilos de vida (SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021).
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O grupo composto por garimpeiras e garimpeiros (G1; n = 92; 17 mulheres e
75 homens) apresentou medianas de HgT capilar de 4,15 ug/g e 4,04 pg/g,
respectivamente. Esse grupo € formado por trabalhadores(as) da MAPE de ouro em
dragas fluviais de pequeno e grande porte dispersas ao longo do Rio Madeira, que
utilizam o mercurio metalico no processo de amalgamagao do ouro e vivem alojados
nas dragas por 6 dias/semana com escala de trabalho de 4:4 horas (SERRA; SILVA.;
BERNARDI, 2021).

Além desses, o grupo de comunidades ribeirinhas (G2; n = 38; 20 mulheres e
18 homens), que tém o extrativismo e a pesca como principal fonte alimentar,
apresentaram niveis ainda mais elevados de HgT comparados as comunidades
garimpeiras (mediana de 4,83 pg/g e valor maximo até 50,16 pg/g). Este estudo
examina a diferenciacdo de grupos com estilos de vida diretamente dependente do
extrativismo/garimpo de ouro dispersos ao longo do Rio Madeira (G1 e G2) em
comparagao com outros grupos com dindmica urbana as margens da rodovia federal
BR-364 (SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021). Na analise de agrupamento hierarquico,
as variaveis “atualmente trabalhando”, “residente superior a 10 anos na regido do
estudo” e o “escolaridade analfabeto” sdo os objetos centrais relacionados a
concentragao de Hg.

Neste ponto, importante notar que a comparagao entre esses grupos deve ser
feita com cautela, uma vez que estao expostos de formas distintas, resultando em
toxicodinamica, toxicocinética e desfechos diferentes.

CORBETT et al. (2007) encontraram elevados niveis de mercurio urinario. Os
pesquisadores relataram nivel médio de 10,07 pg/L na urina de 107 individuos
avaliados (comunidade garimpeira) em Serra Pelada/PA, vilarejo na Regido
Hidrografica Tocantins-Araguaia, onde a maior parte da populagdo era de ex-
garimpeiros. Os sintomas relatados foram: fadiga (30,60%), irritabilidade (35,62%),
excitabilidade (14,16%), insénia (34,48%), perda de memdria (61,80%), constricdo do
campo visual (4,18%), parestesia (64,93%), perda parcial da audigdo (16,35%) e
gengivite (18,01%).

Apoés exame dos residentes, os autores observaram varios sintomas
neurolégicos: tremores (22,80%), movimentos oculares involuntarios (2,20%),
constrigdo do campo visual (4,18%), sindrome de Romberg (2,33%), movimentagéo
involuntaria da lingua (2,19%), disdiadococinesia (0,43%), falha no teste dedo-nariz
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(10,96%), falha no teste joelho-calcanhar (4,84%), incapacidade de completar marcha
dupla (6,25%), fraqueza muscular (2,27%) e danos aos 6rgéos sensoriais (24,66%)
(CORBETT et al., 2007). Os autores concluiram que estas altera¢cdes podem ter sido
causadas pela toxicidade do mercurio, mas n&o conseguiram encontrar uma
correlagao significativa com os niveis de mercurio urinario dos participantes.

Outros estudos transversais concluiram que os niveis de mercurio urinario
encontrados nos garimpeiros amazoénicos séo altos o suficiente para alterar o sistema
neuroldgico e visual, como sensibilidade ao contraste e comprometimento de viséo de
(COSTA et al., 2008; RODRIGUES et al., 2007). Estudos conduzidos no Brasil
também sugerem que a exposi¢ao ao Hg entre garimpeiros esta associada a um
aumento na prevaléncia de marcadores de disfun¢do autoimune (GIBB H e O'LEARY,
2014; SILVA et al., 2004; GARDNER et al., 2010).

Dentre os estudos avaliados, apenas LACERDA et al. (2020) mostraram baixa
exposicao ocupacional dos garimpeiros ao Hg. O estudo tranversal teve como objetivo
a comparagao da perimetria do campo visual e a ordenagdo da tonalidade de
populagdes amazbnicas que tiveram exposigcdo ao metilmercurio pelo consumo de
peixes ou ao vapor de mercurio pela exposicao ocupacional. Amostras capilares de
44 participantes adultos homens foram analisadas: 10 ribeirinhos — expostos
ambientalmente ao mercurio por peixes que viviam na Bacia do Rio Tapajds; e 34
garimpeiros — expostos ao vapor de mercurio da mineracdo Serra Pelada/PA
(LACERDA et al., 2020). De acordo com os autores essas comunidades
compartiihavam a mesma cultura, lingua e condi¢gdes socioambientais e estdo no
mesmo Estado do Brasil. Eles também tinham pouca educacéo, saneamento precario
e empregos de baixa remuneragdo. Entretanto, os ribeirinhos apresentaram maior
consumo semanal de peixes do que os garimpeiros (LACERDA et al., 2020).

Observou-se que os ribeirinhos apresentaram maior exposicdo ao mercurio
do que os garimpeiros (nivel médio de Hg em ribeirinhos igual a 50 ug/g e em
garimpeiros iguais a 1 pg/g). Os autores concluiram que as diferentes formas de
exposi¢cao ao mercurio levaram a resultados visuais com maior comprometimento em
ribeirinhos (LACERDA et al., 2020), sendo que os garimpeiros, apesar de associados
a exposicao ao vapor de mercurio, apresentaram campos visuais normais.

Por fim, evidéncia retrata boas praticas de uso de equipamento de protecao
individual (EPI) de garimpeiros para a prevengdo na exposicdo ao mercurio de
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garimpeiros (SANTOS et al, 2003a). Pesquisa realizada em individuos de
Santarém/PA que praticavam a queima do amalgama apresentavam niveis mais altos
de mercurio em relagao aos garimpeiros do Rio Rato em Itaituba/PA (SANTOS et al.,
2003a).

Nos garimpeiros, os teores médios de mercurio foram 11,7 vezes menores
que os encontrados entre os queimadores de Santarém e 5,2 vezes menores em
relagao aos apresentados pelos queimadores de ltaituba. Os autores reportam que os
estabelecimentos apresentaram pior situagao quanto a equipamentos de protegao e

de processamento do ouro, quando comparada a Itaituba (SANTOS et al., 2003a).

5.3. Descrigcao Regional da Situagcao de Saude com Base nas Evidéncias

Para melhor descricdo e compreensao dos estudos em populagdes expostas
ao mercurio ou potencialmente expostas da Amazénia no pais, optou-se descrevé-los
por Regides Hidrograficas e suas respectivas Bacias, de acordo com a definicdo da
Agéncia Nacional de Aguas e Saneamento Basico (ANA) (BRASIL, 2015). A Divisdo
Hidrografica Nacional, instituida pelo Conselho Nacional de Recursos Hidricos
(CNRH), estabelece doze Regibes Hidrograficas brasileiras, que possuem
caracteristicas naturais, sociais e econdmicas similares?.

Os estudos selecionados no presente trabalho se concentram principalmente
na Regido Hidrografica (RH) Amazbnica, onde se reunem os principais polos de

atividades de garimpo de ouro (Figura 8).

3 https://www.gov.br/ana/pt-br/assuntos/gestao-das-aguas/panorama-das-aguas/regioes-hidrograficas
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Figura 8. Distribuicao geografica comparatrativa na Amazénia Legal entre as
PLG de ouro e os estudos de saude analisados, considerando as unidades
hidrograficas
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Os estudos se localizam também na RH Tocantins-Araguaia (ou seja,
Belém/PA, Caraipé/PA, Furo do Maracuja — Acara/PA, Imperatriz/MA, Limoeiro do
Ajuru/PA, Panacauera/PA, Pindobal Grande/PA, Serra Pelada/PA); na RH do Atlantico
Nordeste Ocidental (Caratateua — Braganca/PA) e na RH Paraguai (Bardo de
Melgaco/MT e Poconé/MT).

As duas primeiras Regides Hidrograficas — RH Tocantins-Araguaia e RH do
Atlantico Nordeste Ocidental — foram incluidas nos estudos principalmente devido as
caracteristicas semelhantes entre as populagdes dessas regides com as populagdes
da RH Amazbnica, indicando que suas populacdes sao geralmente menos expostas
do que a RH Amazobnica. Ja a RH Paraguai, embora possua atividades de extragcéo

de ouro, observa-se caréncia de pesquisas na tematica.
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5.3.1. Regiao Hidrografica (RH) Amazoénica

A Bacia Amazbnica abrange areas desde os andes peruanos (onde se
localizam as cabeceiras do Rio Solimdes) até a foz do Rio Amazonas, no Oceano
Atlantico. A Regi&o Hidrografica (RH) Amazonica esta inserida na Bacia Amazonica,
mas se limita ao territério brasileiro (BRASIL, 2015). Para tanto, em que pese a
contaminagao por mercurio transcender limites fronteiricos, o recorte do presente
trabalho sera a exposicdo ao metal em territorio brasileiro e, portanto, a RH
Amazobnica.

A RH Amazbnica possui uma area aproximadamente de 3.870 mil km? (45%
do territério nacional), divide-se em 29 unidades hidrograficas e abrange os Estados
do Acre, Amazonas, Rondbnia, Roraima, Amapa, Para e Mato Grosso,
correspondente a 313 municipios (BRASIL, 2015). E caracterizada por extensa rede
hidrografica, com grande disponibilidade hidrica e dentre os seus principais Rios
incluem: Tapajés, Madeira, Xingu, Negro, Solimdées, Purus, Jurua e Guaporé
(llustracéo 4). Os estudos estéo subdivididos nas seguintes Bacias: Tapajés; Madeira;
Negro; Purus e Interbacia Tapajés-Madeira.

Considerando que os estudos realizados nas bacias Purus, Solimbes e
Interbacia Tapajos-Madeira sdo os mesmos descritos nas Bacias Tapajos, Madeira e
Negro, e como nao ha diferengas significativas entre as populagbes destas Bacias,

néo seréo descritos os estudos para a Bacia de Purus e Interbacia Tapajos-Madeira.

5.3.1.1. Bacia do Rio Tapajoés

O Rio Tapajoés abrange uma vasta area dos Estados do Amazonas, Para e
Mato Grosso, contribuindo para a imensa complexidade de importancia ambiental da
regidao. A Bacia é o quinto maior afluente da Bacia Amazénica, cobrindo cerca de
493.986 km? (BRASIL, 2015) e é famosa por sua rica biodiversidade, dentre as quais
incluem florestas tropicais, rios e diversos ecossistemas.

O Rio Tapajos nasce na Serra do Caiapé (MT), é formado pelo encontro dos
rios Juruena e Teles Pires, na divisa dos Estados de Mato Grosso, Amazonas e Para,
onde avanga por 825 quildbmetros até desaguar na margem direita do Rio Amazonas
(MONTEIRO, 2011; BRASIL, 2015).

A exploragéo de ouro na Bacia, uma das mais antigas e maiores areas de

MAPE de ouro no pais, se deu nesta regido ao longo do canal principal do Rio Tapajés
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e seus subafluentes, sendo os cinco principais: Teles Pires, Tropas, Jamanxim, Rato,
Crepori e no canal principal do Rio Tapajés (AKAGI et al., 1995; ANDRADE et al.,
2015).

Niveis altos de HgT foram identificados em amostras ambientais na Bacia do
Tapajoés: 23,84 ng/L em agua; 157 ng/g em peso seco de material particulado em
suspensao; 155 ng/g em peso seco de material particulado em sedimentos; 316 ng/g
em plancton e 1,172 ug/g em peso umido de musculos de peixes piscivoros (LINO et
al., 2019; RODRIGUEZ MARTIN-DOIMEADIOS et al., 2014; SANTOS-
SACRAMENTO et al., 2021; SOUZA AZEVEDO et al., 2019). No Rio Tapajos o pH
variou de 6,03 a 6,63, e nos tributarios (Crepori, Rato, Mariazinha, Jamanxim e
Tucunaré) o pH variou de 4,9 a 6,4 (LINO et al., 2019).

Concentragdes maiores de HgT foram encontradas na agua e nos sedimentos
dos tributarios € menores no canal principal do Rio Tapajés (LINO et al., 2019).
Segundo os autores, isso se deve as maiores quantidades de particulas em
suspensao provenientes das atividades de extragdo de ouro, que sdo ricas em Hg.
Além do aumento da erosao causada pelas atividades de mineragdo de ouro, o Hg
elementar usado para amalgama tem em uma baixa mobilidade devido a sua alta
densidade (LINO et al., 2019).

De acordo com os pesquisadores, a carga de Hg é transportada
principalmente por particulas em suspensdo na agua. Assim, o Hg pode se
estabelecer na sec¢do dindmica mais baixa (como por exemplo o Baixo Tapajés), onde
sua metilagdo € aumentada. Dessa forma, LINO et al. (2019) defendem que a extragéo
de ouro (como fonte de mercurio, bem como o aumento da eroséo) e o desmatamento
(aumento da erosao) parecem ser as principais fontes de mercurio na Bacia do Rio
Tapajos.

Conforme ja mencionado, as espécies piscivoras apresentam uma média de
0,36 — 0,6 pg de mercurio por grama de musculo de peixe umido (ou ppm) (CRESPO-
LOPEZ et al., 2021). Ha estudos que encontraram niveis maiores nessas espécies,
por exemplo de 0,98 ppm (FAIAL et al., 2015). Em contraste, niveis de mercurio de
aproximadamente 0,03 a 0,44 ppm (FAIAL et al., 2015) sdo encontrados em espécies
nao piscivoras, como "aracu" (Leporinus sp.) ou "pacu" (Mylossoma sp.) (CRESPO-
LOPEZ et al., 2021).
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Entre as RH e Bacias, a Bacia do Tapajos foi a regidao que mais obteve énfase
nas atividades de extragdo de ouro (sobretudo ilegal) como fonte sugestiva de
exposicdo e contaminagdo da populagdo ao Hg, claramente pela proximidade e
histérico de exposi¢ao ao mercurio dessas populagdes devido a esse setor (BASTA
et al., 2021; COSTA JUNIOR et al., 2017; CROMPTON et al., 2002; OLIVEIRA et al.,
2021; FAIAL et al., 2015; HACON et al., 2000; HARADA et al., 2001; KHOURY et al.,
2013; LINO et al., 2019; MARINHO et al., 2014; SANTOS et al., 2000; VIANNA et al.,
2022).

De maneira secundaria ao desmatamento, queimadas e erosdo do solo.
Dentre os estudos analisados, apenas um concluiu que ndo houve correlagao entre a
produg&o de ouro e os niveis de HgT em amostras de cabelo (FARRIPAS, 2010).

A maioria dos estudos em saude da Bacia s&o concentrados no médio a Baixo
Tapajés (AMORAS, 2011; ANDRADE, 2015; COSTA JUNIOR et al., 2018; FAIAL et
al., 2015; FARRIPAS, 2010; FREITAS et al., 2018; GROTTO et al., 2010; HARADA
et al., 2001; KHOURY et al., 2013; LACERDA et al., 2020; LIMA, 2014; MARINHO
etal., 2014; OIKAWA, 2015; MENESES et al., 2022; PASSOS et al., 2008; PINHEIRO
et al., 2008; PINHEIRO et al., 2012; SANTOS et al., 2003; SILVA, 2018).

Os indices elevados de HgT em amostras de sangue e cabelo foram
observados principalmente em populagbes com alto consumo de pescado
contaminado, sobretudo ribeirinhas (AMORAS, 2011; BASTA et al., 2021; COSTA
JUNIOR et al., 2017; KHOURY et al., 2013; MARINHO et al., 2014; MENESES et al.,
2022; PASSOS et al., 2007; PINHEIRO et al., 2008; VIANNA et al. 2022).

Manifestacbes clinicas ou alteragdes sistémicas sao identificadas nessas
populagdes, que estdo associadas ou podem estar associadas as concentragbes HgT
capilar ou urinario. Dentre elas: alteragbes neurotdoxicas, como no desempenho
psicomotor (BASTA et al., 2021; COSTA JUNIOR et al., 2017; DOLBEC et al., 2000;
LIMA, 2014; MARINHO et al., 2014; TAKANASHI, 2014), cognitivo (BASTA et al.,
2021; OLIVEIRA et al., 2021), visual (FREITAS et al., 2018; RODRIGUES et al., 2007);
presséo arterial (FILLION et al., 2006); anemia, sobretudo em criangas (AMORAS,
2011; VIANNA et al. 2022); aumento no estresse oxidativo e influéncia negativa nas
defesas antioxidantes (OLIVEIRA, 2014; GROTTO et al., 2010; PINHEIRO et al.,
2008).
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Estudos anteriores ja alertavam para o problema crénico na Bacia Tapajos
(HARADA et al.,, 2001; MARTINELLI et al., 1988; PFEIFFER e LACERDA, 1988;
ROULET et al., 2000). HARADA et al. (2001) conduziram uma investigagdo em
amostras de cabelo de 132 pescadores e suas familias das aldeias de Barreiras,
Rainha e Sao Luiz do Tapajds, no Estado do Para, em 1998. O nivel médio de HgT
variaram entre 14,1 e 20,8 ppm. Além disso, varios sintomas sensoriais devido a
contaminacgao por mercurio foram relatados na Bacia do Rio Tapajos, alguns dos quais
foram diagnosticados como doencga leve de Minamata.

COSTA JUNIOR et al. (2017) realizaram estudo com objetivo de analisar as
manifestacbes emocionais e motoras em 98 voluntarios de Itaituba/PA e 46
voluntarios de Acara/PA (13 a 57 anos), expostos ao HgT pela dieta de pescado. De
acordo com os pesquisadores, as manifestagdes emocionais foram identificadas em
26 (26,5%) participantes de Itaituba e em 24 (52,2%) em Acara. Com relacdo as
queixas motoras especificas, em Itaituba ocorreram em 63 (64,3%) voluntarios, sendo
mais referidas a dor nos membros (36,7%), a parestesia (32,6%) e a fraqueza
muscular (27,5%).

Em Itaituba, os resultados foram: (i) as concentragées de HgT de 0 a 41,8
Mg/g, com média de HgT de 9,15 £ 8,17 ug/g e mediana de 7,1 ug/g (n = 98, p <
0,0001); (ii) as queixas motoras foram mais frequentes do que as queixas emocionais;
(iii) foram observadas concentracbes meédias de Hg maiores em ltaituba,
principalmente naqueles com queixas motoras. As queixas motoras foram mais
frequentes do que as queixas emocionais em ambos 0s municipios; e (iv) houve uma
prevaléncia de participantes mulheres em relagcdo aos homens, assim como um
numero maior de ribeirinhos com faixa etaria em idade reprodutiva, sugerindo que na
regiao do Tapajos as exposi¢cdes ao HgT oferecem risco pela relagao entre mae e feto
(COSTA JUNIOR et al., 2017).

A partir da disponibilidade de dados provenientes de pesquisas feitas entre os
anos de 1994 e 2002, realizou-se a analise secundaria de dados de estudos
seccionais, incluindo 1.318 criancas e adolescentes ribeirinhas, divididos em dois
grupos segundo a influéncia das atividades de extracdo de ouro (grupo A sob
influéncia — em Barreiras, Brasilia Legal e Sdo Luiz do Tapajés; e grupo B sem
influéncia — Caxiuana, Santana do ltuqui e Tabatinga) no Estado do Para (VIANNA et
al. 2022).
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Analise multivariada foi realizada para determinar a associagao entre variavel
de exposicao (HgT capilar) e anemia, estratificada por grupo. A anemia ocorreu em
348 individuos (27,1%), incluindo 206 do grupo B e 142 do grupo A. O grupo
considerado mais vulneravel, criangcas com menos de cinco anos de idade, a
prevaléncia foi de 38,2%. Houve diferenga na mediana dos niveis de Hg entre os
grupos (A =12,8 ug/g e B = 4,3 ug/g, p = 0,01). Foi observada associagao entre Hg
no cabelo = 6,0 yg/g e anemia, fato que foi magnificado para o grupo A quando
realizada estratificacdo (VIANNA et al. 2022).

O estudo concluiu que mais da metade da populagdo apresentava niveis
elevados do biomarcador, sendo mais significativo entre os individuos do grupo A
(~3/4) do que entre os do B (~1/3). Os pesquisadores reportaram que a principal rota
de exposigéo ao mercurio dos grupos é pelo consumo de peixes, sendo que o Grupo
A apresentavam consumo de peixes com maiores concentragdes de Hg nas espécies,
elevada taxa de consumo de peixes por semana € maior consumo da espécie
carnivora (grupo A = 52,9%; p = 0,01) (VIANNA et al. 2022).

Em que pese outras causas de anemia possam influenciar o desfecho, como
cinética de ferro, folato, vitamina B12, proteina C reativa, eletroforese de hemoglobina,
altas concentragdes de chumbo no sangue da populagao ribeirinha, dentre outros,
VIANNA et al. (2022) destacam que niveis de Hg, principalmente no grupo A, podem
ser um possivel fator de risco para anemia. Além disso, as areas geograficas
pareceram modificar esse efeito, apontando para influéncia de outros fatores, fato que
deve ser melhor avaliado (VIANNA et al., 2022).

Conforme indicado na descrigao geral, foram realizados estudos transversais
comparativos e simultdneos de populag¢des expostas ao mercurio (grupo de estudo) e
nao expostas (grupo controle) com estilos de vida semelhantes, consumo continuo de
pescado como principal fonte protéica e rios navegaveis. Como resultado, retratam
que populagdes mais proximas as atividades de extragdo de ouro que utilizam o
mercurio encontram-se mais contaminadas pelo mercurio do que populagdes mais
distantes a estas atividades (COSTA JUNIOR et al., 2017; LIMA, 2014; MARINHO et
al.,, 2014; MENESES et al., 2022; PASSOS e MERGLER, 2008; PINHEIRO et al.,
2006; PINHEIRO et al., 2007; PINHEIRO et al., 2008; PINHEIRO et al., 2012), como
sera descrito com maiores detalhes adiante.
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Mas as evidéncias também identificaram situacdes de elevada exposi¢ao de
Hg para algumas populagbdes que nao estdo necessariamente proximas as areas de
mineragdo de ouro na Bacia do Rio Tapajos (SAMPAIO DA SILVA et al., 2009;
MENESES et al., 2022).

Os estudos foram realizados principalmente a jusante das areas de atividades
de extragao (legais e ilegais). Itaituba (Para — médio Tapajos) € o municipio com maior
numero de pesquisas e os distritos estudados foram Barreiras, Sao Luiz do Tapajos,
Brasilia Legal, Rainha, Creporizinho, Sdo Chico, Santo Antonio e Miritituba. Além
destes, foram realizados estudos em: Jacareacanga/PA, Pimental, aldeias indigenas
Mundurukus/PA (Terra Preta, Kaburua, Cururu, Sawré Aboy, Sawré Muybu, Poxo
Muybu), Kayabi e Sai Cinza; Santarem/PA; Alta Floresta/MT (Tabela 1 e Apéndice 3).

Médio Tapajoés

Itaituba € uma das principais cidades que o Rio Tapajés corta. Em Itaituba,
Sudoeste do Para, possui uma das maiores reservas de ouro do Estado e faz fronteira
com o Municipio de Aveiro ao norte; ao sul, as cidades de Jacareacanga e Novo
Progresso; a Leste estdo os municipios de Altamira, Trairdo e Rurépolis; e a oeste fica
o Estado do Amazonas (ANDRADE, 2015). Diversas comunidades ao longo do Rio
Tapajés dependem da pesca e agricultura familiar, como a mandioca, para sua
subsisténcia (KHOURY et al., 2013).

S&o Luiz Tapajos, uma das principais comunidades estudadas que pertence
a ltaituba, estéa localizado a direita do Rio Tapajés, 120 km a montante de Itaituba e é
acessivel por via fluvial, com tempo de viagem de aproximadamente 4 horas,
precarias condi¢cdes sanitarias de abastecimento de agua potavel, destino de lixo e
dejetos (ANDRADE, 2015).

Barreiras esta localizada a margem esquerda do Rio Tapajos, 80 km a jusante
de ltaituba e cerca de 220 km de distancia da atividade garimpeira, e € acessivel por
via fluvial e rodoviaria, embora seja precaria, condi¢des sanitarias ruins de
abastecimento de agua potavel, destino de lixo e dejetos (ANDRADE, 2015).

Dentre as comunidades pertencentes a ltaituba, geralmente os individuos de
Sao Luiz do Tapajés encontram-se mais contaminados do que aqueles de outras
comunidades do municipio, como por exemplo em Barreiras e Brasilia Legal
(AMORAS, 2011; HARADA et al., 2001; KHOURY et al., 2013; MARINHO et al., 2014;
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PINHEIRO et al., 2007; PINHEIRO et al., 2008; LIMA, 2014). De acordo com o0s
autores, isso € devido a maior proximidade da comunidade S&o Luiz do Tapajés com
as atividades de extragdo de ouro da Bacia do Rio Tapajés (MARINHO et al., 2014;
PINHEIRO et al., 2007; PINHEIRO et al., 2008).

MARINHO et al. (2014) concluiram que criangas menores de 12 anos
pertencentes as comunidades ribeirinhas de Itaituba (Barreiras e Sao Luiz do Tapajos)
apresentaram niveis de HgT em amostras de cabelo de 0,43 — 27,82 pg/g (nivel médio
de 5,64 + 5,55 ug/g) para individuos de Barreiras e 1,08 — 28,17 ug/g (nivel médio de
11,41 pg/g) para individuos de Sao Luiz do Tapajos. A contagem média de MeHg em
relacdo ao HgT foram de 92,20% e 90,27%, respectivamente. As amostras foram
coletas entre 2007 e 2009 e os valores encontrados em Sao Luiz do Tapajos s&o o
dobro da média do HgT e MeHg encontrados em Barreiras. Destaca-se que 76,62%
das criangas dessa regiao tém o peixe como principal fonte de proteina alimentar.

Esses resultados confirmam estudos comparativos em populacdes ribeirinhas
que detectam maiores niveis de HgT na comunidade de S&o Luiz do Tapajos
(FARRIPAS, 2010; LIMA, 2014; PINHEIRO et al., 2006; PINHEIRO et al., 2007).

Tendéncia de redugdo de niveis de Hg em amostras de cabelo de
comunidades ribeirinhas na Bacia do Rio Tapajés foi reportada na literatura
(ANDRADE, 2015; FARRIPAS, 2010; PINHEIRO et al., 2007). FARRIPAS (2010)
identificou uma reducdo na frequéncia de individuos expostos em Barreiras. Os
pesquisadores reportam que em 1996 havia 77% de expostos ao Hg e em 2008 caiu
para 20%. Sao Luiz do Tapajés caiu de 85,7% em 1996 para 64% em 2007.

ANDRADE (2015) demonstrou uma tendéncia de reducdo nos niveis de
exposicdo ao mercurio estatisticamente significante em adultos e criangas de ambos
os sexos (p < 0.05), ao se considerar uma evolug¢ao temporal de 17 anos (entre 1998
e 2014). O estudo transversal realizado em Barreiras e Sao Luis do Tapajés, utilizou
um banco de dados, cedido pelo laboratério de Toxicologia Ambiental e Saude
Humana do Nucleo de Medicina Tropical da Universidade Federal do Para (UFPA),
que continha os valores dosimétricos de mercurio (HgT) em amostras de cabelo de
ribeirinhos do Tapajés.

A escolha da amostra se deu devido a elevada exposicdo ao mercurio
organico pelo consumo de peixes na regiado ja identificado em estudos prévios (AKAGI
et al., 1995; MALM et al., 1995; PASSOS e MERGLER et al., 2008). Os niveis de Hg
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encontrado pelo estudo na populagéo adulta até 2004 (15 ug/g) estavam condizentes
com algumas pesquisas ja desenvolvidas (PINHEIRO et al., 2005; PINHEIRO et al.,
2006; PINHEIRO et al., 2008; FILLION et al., 2009; GROTTO et al., 2010).

Os resultados obtidos por ANDRADE (2015) foram: (i) os grupos adultos
masculinos e femininos apresentaram maiores valores médios de concentracdo de
HgT (14,41 + 10 ug/g; 11,6 + 8,6 ug/g, respectivamente) do que os grupos infantis (p
< 0,05); (ii) ndo houve diferenga estatistica nos valores de concentragdo média de Hg
entre os grupos de criangas (p > 0.05), sendo criangas do sexo masculino: 9,59 + 9,05
Mg/g e criangas do sexo feminino: 9,4 + 9,59 ug/g; (iii) a média movel dos niveis de Hg
no grupo masculino adulto quase sempre mostrou valores superiores ao grupo
feminino adulto, com exceg¢ao do ano de 2010; (iv) o grupo de adultos do sexo
masculino apresentou um aumento discreto dos valores dos niveis de Hg entre os
anos de 1998 a 2007, seguido por um declinio da exposigao entre os anos de 2007 e
2013. Em 2007, inicio da fase de declinio, este grupo apresentou a média mével dos
ultimos 3 anos de 16,61 ug/g, enquanto em 2013 os valores da média mével foram de
11,23 pg/g; (v) o grupo de adultos do sexo feminino também apresentou um discreto
aumento dos valores de concentragcao de Hg entre 1998 e 2004, seguido por um
declinio entre os anos de 2004 e 2013. Em 2004, inicio da fase de declinio do grupo,
as mulheres de idade adulta apresentaram média moével dos ultimos 3 anos de 13,92
Mg/g e em 2013 os valores foram de 7,04 ug/g; (vi) o grupo das meninas apresentou
a média mével de 15,42 ug/g em 2001 e 3,83 ug/g em 2014; (vii) o grupo dos meninos
apresentou a média movel de 12,96 pg/g em 2001 e 5.95 pg/g em 2014; (viii) em
ambos 0s grupos parece haver uma tendéncia para estabilizagdo dos valores da
meédia moével, sobretudo no grupo das meninas, onde a tendéncia ocorreu nos ultimos
3 anos de analise (2012 a 2014), enquanto no dos meninos se deu apenas em 2013
e 2014 (ANDRADE, 2015).

ANDRADE (2015) destaca que as tendéncias supracitadas nao foram
observadas por PINHEIRO et al. (2012), mas haviam sido cogitadas isoladamente em
alguns trabalhos anteriores (BAHIA et al., 2004; CORVELO et al., 2014; PASSOS et
al., 2003; MARINHO et al., 2014). Foi identificada alteracdo nos habitos alimentares
dos grupos, em especial criangas e mulheres. Reporta que a conscientizagdo da
populagdo sobre mudancga nos habitos alimentares, como troca do consumo de peixes

por praticas mais saudaveis e seguras a saude, incluindo o consumo de carne
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vermelha e frutas tropicais oriundas de outros locais, foram fundamentais para o
decaimento dos niveis de Hg em criangas e mulheres. Fato ndo ocorrido nos homens
adultos devido a resisténcia destes ao estilo de vida mais tradiconal (ANDRADE,
2015).

Estudos anteriores realizados na regido ja haviam reportado a influéncia
favoravel na redugédo dos niveis de Hg em cabelo a partir do consumo de frutas
tropicais e disponiveis na comunidade (FARRIPAS, 2010; OLIVEIRA, 2014; PASSOS
et al., 2003; PASSOS et al., 2007; PASSOS et al., 2008) e redugdo importante na
frequéncia de individuos expostos ao Hg, como por exemplo nas comunidades de
Barreiras, Sao Antonio, Agaituba, Sao Luis do Tapajos, Nova Canaa, Vista Alegre e
Mussumambas, no Estado do Para (PASSOS et al., 2003; PASSOS et al., 2007,
PASSOS et al., 2008).

OLIVEIRA (2014), por meio de uma avaliacéo dos niveis de HgT em amostras
de cabelo coletadas no ano de 2013 de individuos de 13 a 55 anos da comunidade de
Barreiras, encontrou valor mediano de 4,6 ug/g e maximo de 15,7 ug/g de HgT. Os
participantes da pesquisa que possuiam niveis acima de 6 pg/g correspondiam a 32%
e acima de 10 pg/g, 5%. Os autores corroboram com estudos anteriores e enfatizam
as mudangas no habito alimentar, como aumento no consumo de peixes menos
contaminados por Hg como os herbivoros e onivoros, diminuicado do consumo de agua
dos rios através do incentivo ao consumo de agua de pogo (OLIVEIRA et al., 2014).
OLIVEIRA et al. (2014) também salientam a inclus&o e aumento na dieta de frutas,
como acerola e acai que tem caracteristicas antioxidantes, e verduras entre medidas
para a reducao dos niveis de mercurio na populagao.

Embora pesquisas demonstrem leve a moderada redugéo dos niveis de Hg
em algumas populagdes, diversos estudos evidenciam ainda uma alta exposi¢éo e
contaminagao da populagdo ao mercurio, incluindo criangas (BASTA et al., 2021;
COSTA JUNIOR et al., 2018; FAIAL et al. 2015; LACERDA et al., 2020; LIMA, 2014;
MARINHO et al., 2014; MENESES et al., 2022; SILVA, 2018; VIANNA et al., 2022)
(Apéndice 3). Por vezes, até um aumento da concentragdo de Hg na populagdo do
Tapajés (COSTA JUNIOR et al., 2018).

Uma hipotese para essas diferengas em termos de niveis do Hg no organismo
da coletividade pode ser explicada também devido as diferengas de metodologias
estatisticas e analiticas, protocolos, amostragem em locais diferentes, sazonalidade
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(interfere no teor de Hg em peixes e assim, exposicdo de contaminagdo na
populagao), coleta de amostras em anos diferentes, sexo e faixas etarias amplas.

FAIAL et al. (2015) concluiram que 84,40% das amostras de cabelo de
individuos de Barreiras (n = 119) apresentam valores acima do limiar de 6,00 pg/g de
HgT capilar. Nos homens, os niveis de HgT encontrado variaram de 2,07 — 24,93 ug/g
e, consequentemente, os niveis de MeHg nesses individuos apresentaram uma
variagédo de 1,49 — 19,57 pg/g, com média de 11,68 ug/g. Nas mulheres, os niveis de
HgT variaram de 4,84 — 27,02 ug/g e, consequentemente, o nivel de MeHg nas
mulheres apresentou uma variagao de 3,73 — 22,35 ug/g, com média de 10,38 ug/g.

COSTA JUNIOR et al. (2018) identificaram elevados indices de HgT em
amostras de cabelo, coletadas em 2013 e 2014, de adultos (18 a 60 anos) de
comunidades ribeirinhas de S&o Luiz do Tapajos (n = 123), especialmente naqueles
com alto consumo de pescado. A concentragdo média de HgT variou de 7,25 pg/g (em
2013) para 10,80 ug/g (em 2014), ndo sendo observada diferenga significativa (p =
0,1436). Comparando a concentragao mediana de HgT apresentada por aqueles com
alto consumo de pescado, percebeu-se que entre os anos ndao houve uma diferenca
significativa (p = 0,2563) dos niveis de mercurio. Quanto a frequéncia de ingestao de
pescado, a maioria dos individuos avaliados apresentou um alto consumo, tanto em
2013 quanto em 2014 (COSTA JUNIOR et al., 2018).

Pesquisa realizada entre os anos de 2011 e 2012, com participacdo de
individuos entre 13 e 53 anos, sendo 78 individuos ribeirinhas de Barreiras, 30 de Sdo
Luiz do Tapajos e 49 do Furo do Maracuja, por KHOURY et al. (2013), identificou
concentragdes médias de HgT em amostras capilares nas respectivas comunidades
valores de 8,66 + 9,24 ug/g, 9,19 £ 6,4 pg/g e 0,73 £ 0,59. Nenhum caso acima desse
limite foi registrado no Furo do Maracuja (KHOURY et al., 2013). Tais resultados estao
concordantes com LIMA (2014) e COSTA JUNIOR et al. (2017).

SILVA (2018) constatou nivel médio de HgT de 12,52 + 5,57 ug/g (variando
de 0,89 a 26,7 pg/g) em amostras de cabelo de 36 criangas/adolescentes (6 a 14
anos) de sete comunidades ribeirinhas de Itaituba (Agaituba, Agrovila Araipa, Cupu,
Godinho, Sdo Tomé e Vista Alegre) em um estudo transversal realizado em 2017. Os
resultados mostraram associagdo entre os niveis de concentracdo de HgT e a
frequéncia de consumo de pescado pela populagdo amostral. Em uma subamostra de

28 pais ou responsaveis pelas criangas, 9 (32,1%) relataram que suas criangas
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consumiam peixes diariamente, seguidos por 6 criangas/adolescentes (21,4%) que
consumiam essa fonte de proteina animal trés vezes por semana. A maior frequéncia
de consumo foi de 5 vezes por semana, consumo este praticado por 10,7% da
subamostra.

Adicionalmente, vale destacar pesquisas recentes realizadas nas
comunidades indigenas, em destaque na midia, que confirmam altos niveis de
mercurio entre os povos indigenas do Territorio Mundukuru (BASTA et al., 2021,
OLIVEIRA et al., 2021). Os Mundukurus ocupam a regido do Vale do Tapajés e
habitam os Estados do Para, Mato Grosso e Amazonas e se concentram as margens
de rios navegaveis (BASTA et al., 2021). S&o distribuidos em 120 aldeias,
concentrados principalmente na regido do Alto Tapajos.

Em 2019, um estudo transversal foi realizado a partir do censo de trés
aldeias indigenas Munduruku (Sawré Muybu, Poxo Muybu e Sawré Aboy),
localizadas nos municipios de ltaituba e Trairdo — em resposta a solicitacdo da
Associagao Pariri Amerindian. A investigagdo incluiu: (i) caracterizagao
sociodemografica dos participantes (renda familiar, escolaridade, composig¢ao familiar,
estrutura fisica das casas); (ii) avaliagcdo de saude (indicadores antropométricos,
estimativas de prevaléncia de doencas crbnicas ndo transmissiveis e doencas
sexualmente transmissiveis, avaliagdes neurolégicas e do desenvolvimento infantil);
(i) analise de polimorfismo genético; iv) determinagdo do mercurio capilar; e (v)
determinacdo de mercurio em peixes (BASTA et al., 2021).

Para tal, os pesquisadores optaram pelo uso de modelo de regressao
logistica e a determinagao da razao de prevaléncia condicional com os respectivos
intervalos de confianga de 95% (IC95%) para explorar os fatores associados aos
niveis de exposi¢cdo ao mercurio = 6,0 ug/g. Foram entrevistados 200 participantes,
dentre as quais os niveis de HgT de 197 amostras de cabelo variaram de 1,4 a 23,9
Mg/g, com diferengas significativas entre as aldeias (teste de Kruskal-Wallis: 19,9; p <
0,001) (BASTA et al., 2021).

A prevaléncia geral de exposicdo ao Hg = 6,0 pg/g foi de 57,9%. Para os
participantes com idade acima de 12 anos, a exposi¢ao ao Hg = 6,0 uyg/g mostrou-se
associada a auséncia de renda regular, a hipertensao arterial e foi mais proeminente

na aldeia Sawré Aboy. Para mulheres em idade fértil, a exposi¢ao ao Hg = 6,0 pg/g
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associou-se a pressao arterial elevada e foi mais proeminente entre os residentes das
aldeias Poxo Muybu e Sawré Aboy (BASTA et al., 2021).

De acordo com os autores, a aldeia Sawré Aboy, localizada a jusante do Rio
Jamanxin, € a mais proxima das atividades de extragcao de ouro predominantemente
ilegais. Nessa aldeia, 9 em cada 10 participantes tinham niveis de exposi¢do ao Hg
superiores a 6,0 uyg/g, com niveis medianos de 11,5 ug/g. Ja na aldeia menos
impactada pelas atividades mencionadas — Sawré Muybu - segundo os
pesquisadores, apresenta residentes com niveis medianos de mercurio no cabelo
iguais a 5,2 ug/g (BASTA et al., 2021).

ACHATZ et al. (2021) conduziram um estudo na comunidade Munduruku
para determinar uma possivel relacdo entre a exposicdo ao metilmercurio e a piora
da saude mental relatada pelos moradores. Os resultados indicaram que os
individuos com niveis de mercurio acima de 10 ppm tinham 1,8 vezes mais
probabilidade de apresentar sintomas depressivos do que aqueles abaixo. Alguns
participantes relataram irritabilidade excessiva, sendo esses 3 (trés) vezes mais
susceptiveis de manifestar sintomas depressivos (ACHATZ et al., 2021).

Em continuidade aos dois ultimos estudos apresentados, foi realizado em
estudo transversal na populagdo acima de 12 anos (50 individuos da aldeia Sawré
Muybu, 37 da aldeia Poxo Muybu, 23 da aldeia Sawré Aboy), com coleta de dados
entre 29 de outubro e 9 de novembro de 2019 (OLIVEIRA et al., 2021). No geral, os
participantes apresentaram uma mediana no nivel MeHg de 7,4 pg/g (média: 8,7
Mg/g; desvio padrao: 4,5; variagado de 2,0 a 22,8). No entanto, a mediana observada
entre os individuos da aldeia de Sawré Aboy (12,5 ug/g; média: 13,5; desvio padrao:
4.6; variagao de 4,8 a 22,8) mostrou um gradiente de exposigcao estatisticamente
significativo (Teste de Kruskal-Wallis, valor de p < 0,001) (OLIVEIRA et al., 2021).

De acordo com os pesquisadores, individuos com nivel de exposi¢cao ao
MeHg = 10 ug/g apresentaram cerca de 2 (duas) vezes mais chances de déficits
cognitivos no teste de fluéncia verbal. Além disso, adolescentes de 12 a 19 anos
apresentaram 3 (trés) vezes mais chances de déficit no desenvolvimento verbal,
segundo o teste de fluéncia, do que individuos de 20 a 24 anos. A piora das fungdes
motoras e cognitivas € sugestiva de neurotoxicidade devido a exposi¢ao cronica ao

MeHg (OLIVEIRA et al.,, 2021). Os autores identificaram que a exposi¢gdo ao
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metilmercurio nao diferiu significativamente quando a idade e o sexo dos

participantes foram levados em consideracao.

Alto e Baixo Tapajos

Décadas antes, trés aldeias Munduruku (Terra Preta, Kaburua, Cururu) e
uma aldeia Kayabi as margens de rios de cabeceira (Tapajos, Tropas, Kabitutu,
Cururu, Curuzinho, Teles Pires) do Tapajos foram investigadas para identificar as
concentragbes de Hg nos peixes e cabelos; eritrécitos, indice de massa corporal
(altura/peso, kg/cm?) e pressao arterial (DOREA et al., 2005).

As concentracbes médias de Hg dos peixes foram maiores nas espécies
predadoras (578,6 ng/g) do que nas nao predadoras (52,8 ng/g). No geral, apenas
26% das concentragdes de Hg dos peixes estavam acima de 500 ng/g (0,5 pg/g), e
11% estavam acima de 1000 ng/g (1,0 pg/g). Nao houve tendéncia sistematica nas
concentragdes de Hg dos peixes de rios com historico de atividades de mineragao
de ouro. O biomarcador de consumo de peixe (Hg -capilar) associou-se
significativamente com o Hg eritrocitario (r = 0,5181; P = 0,0001) e foi
significativamente maior nos Kayabi (12,7 ug/g) do que nos Munduruku (3,4 ug/g)
(DOREA et al., 2005).

A taxa de consumo de peixe avaliada por biomarcadores foi maior nos
Kayabi (110 g/dia) do que nas aldeias Munduruku (30 g/dia). Embora ndo tenham
sido observadas diferengas significativas no indice de massa corporal entre as tribos,
houve uma tendéncia de menor aumento da pressao arterial com a idade entre os
maiores consumidores de peixe (Kayabi) (DOREA et al., 2005).

Por meio do teste de fluéncia verbal e da coordenacédo cerebelar, os
resultados indicaram uma maior prevaléncia de perturbagbes cognitivas com
maiores niveis de exposi¢do ao Hg (= 10 mg/g MeHg) e disfun¢gées do SNC. Essas
alteragcdes foram mais frequentes na comunidade mais exposta ao Hg, ou seja, a
aldeia Sawré Aboy (DOREA et al., 2005).

Estudo Transversal recente realizado no Baixo Tapajés — porgdo do Rio
Tapajés proxima ao Rio Amazonas — identificou que, no geral, 75,6% dos participantes
de 462 adultos de oito comunidades ribeirinhas e uma area urbana apresentaram
concentragbes de HgT no sangue acima de 10 ug/L. As comunidades ribeirinhas
avaliadas foram Vila Franca, Maripa, Pedra Branca, Suruaca, Paraua, Surucua, Sao
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Tomé, Boim (todas no Rio Tapajés) e Tapara Grande (do Rio Amazonas), e da area
urbana, em Santarém (MENESES et al., 2022).

A coleta de dados abrange o periodo de 2015 a 2019. Os resultados obtidos
foram: (i) prevaléncia de alta exposi¢do maior entre os ribeirinhos (RP = 1,57, intervalo
de confianga [IC] 95% = 1,38 — 1,78, p = 0,000), com diferenga estatisticamente
significativa quando comparadas as medianas de Hg entre os dois locais de
residéncia; (ii) prevaléncia de exposi¢cao ao Hg nos ribeirinhos do Rio Tapajos (59,5%)
maior do que no Rio Amazonas (40,5%); (iii) nivel médio de Hg maior nos participantes
de 41 a 60 anos, tanto em areas urbanas quanto ribeirinhas (28,7 + 37,3 ug/L e 55,6
+ 68,8 pg/L, respectivamente), com a area ribeirinha registrando uma média quase
duas vezes maior que a area urbana; (iv) diferenga estatisticamente significante entre
todas as faixas etarias quando comparadas as areas urbanas e ribeirinhas; (v) niveis
de Hg maiores entre os homens, tanto nas areas ribeirinhas quanto urbanas (63,4 +
70,7 pg/L e 26,5 * 46,0 ug/L, respectivamente); (vi) para ambos o0s sexos, observou-
se maior nivel de Hg na area ribeirinha do que na area urbana; (vii) o diagnostico
situacional de saude realizado em todos os participantes mostrou que os niveis
medianos dos biomarcadores bioquimicos estavam dentro do intervalo de referéncia?,
sendo os maiores niveis de glicose e biomarcadores hepaticos documentados em
residentes da area urbana e os niveis renais em participantes residentes na area
ribeirinha; (viii) do total de mulheres amostradas, 64,7% estavam em idade feértil (18 a
49 anos) e, destas, 69,9% apresentaram niveis médios de Hg de 36,2 pg/L; (ix) todos
os individuos analisados, tanto de areas urbanas quanto ribeirinhas, que relataram
consumo frequente de peixes locais, detectaram niveis de Hg; (x) altos niveis desse
metal foram encontrados em pessoas de todas as faixas etarias, de ambos os sexos
e de todos os niveis de escolaridade (MENESES et al., 2022).

Para tanto, os investigadores concluiram: (i) embora a populagdo urbana
também tenha sido exposta, as populagdes ribeirinhas continuam sendo as mais
vulneraveis a exposicédo ao Hg, apresentando maior proporgao de contaminagéo por
HgT no sangue, sendo a prevaléncia de exposicdo ao Hg maior na populagao

ribeirinha (90%) do que naquelas residentes em areas urbanas (57,1%); e que (ii) os

4 Glicose Oxidase-Peroxidase Enzimatica (valor de referéncia 133 — glicose), Urease UV Cinética
(GLDH) (valor de referéncia 104 — ureia), Colorimétrica Enzimatica (valor de referéncia 96 — creatinina)
e Cinética UV-IFCC Sem Fosfato Piridixal (valor de referéncia 109 — AST e valor de referéncia 108 —
ALT).
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resultados indicam que a exposi¢ao ao mercurio ndo esta ligada apenas ao local de
residéncia, mas diretamente influenciada pelo consumo de peixes contaminados
(MENESES et al., 2022).

5.3.1.2. Bacia do Rio Madeira

O Rio Madeira é um dos principais afluentes do Rio Amazonas e desempenha
um papel crucial na drenagem da Regido Amazdnica como uma importante hidrovia
para o transporte e economia da regido. Possui 1.459 km de extensdo, abrange os
Estados de Rondb6nia e Amazonas e esta inteiramente em territorio brasileiro
(BASTOS et al., 2006).

A Bacia do Rio Madeira foi a segunda regido de extragdo de ouro mais
importante da Amazénia. A corrida do ouro nesta Bacia comecgou por volta de 1975
como uma operagao individual nas margens de rios durante a estagdo seca. A
atividade atingiu seu auge no final da década de 1980 (BASTOS et al., 2006).

As concentragbes de mercurio nos solos variaram de 34,8 a 366,1 ug/kg, com
valor médio de 106,9 + 88,8 ug/kg (BASTOS et al., 2006). Segundo os autores, esses
valores estavam de acordo com as concentragdes anteriores relatadas por MALM et
al (1990) para o Alto Rio Madeira, onde as concentragdes de Hg variaram entre 35,0
e 300,0 pg/kg. As maiores concentragdes de Hg (> 200,0 pg/kg) ocorreram nas
proximidades da cidade de Porto Velho (BASTOS et al., 2006).

LECHLER et al. (2000) encontraram concentracdes de mercurio nos
sedimentos variando de 232 a 406 ng/g na Bacia do Rio Madeira. O programa de
amostragem estendeu-se entre a confluéncia do Rio Amazonas e Porto Velho/RO em
maio e junho de 1997. A coleta foi realizada em amostras de agua, sedimentos, solo
e peixes, em intervalos de aproximadamente 50 km em uma extensao de 900 km do
Rio Madeira. As amostras foram colhidas imediatamente apds a estacdo chuvosa,
durante a fase de queda do pico anual de inundacdo. Os niveis de mercurio também
foram medidos em solos coletados em areas de terras altas de trés locais nas
imediacdes de Porto Velho. Estes materiais apresentaram concentragdes de mercurio
semelhantes as medidas para solos aluviais, variando de 245 a 439 ng/g (LECHLER
et al., 2000).

Como resultado do estudo, os autores avaliaram os potenciais impactos

ambientais advindos das atividades de extracdo de ouro nas proximidades de Porto
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Velho (LECHLER et al., 2000). De acordo com os pesquisadores, dados
biogeoquimicos obtidos por amostragens de compartimentos ambientais sugeriram
que os altos niveis de mercurio se devem principalmente a fontes e processos
biogeoquimicos naturais e que os impactos do mercurio antropogénico liberado,
pertinente as atividades de extracdo de ouro, sao relativamente localizados. Para
tanto, ndo ha evidéncias de que o transporte de mercurio a jusante das areas de
mineragdo tenha resultado em niveis elevados do metal ao longo do Rio Madeira
(LECHLER et al., 2000).

BASTOS et al. (2006) constataram, em um estudo realizado entre 2001 e
2003, que apesar da redugao das emissdes de Hg para a Bacia do Rio Madeira a
partir das atividades de extracdo de ouro, as concentracdes em peixes e humanos
sdo semelhantes aquelas medidas durante a corrida do ouro. Segundo os
pesquisadores, a redugao das concentragdes de Hg limitou-se a areas proximas a
fontes pontuais antigas e apenas para compartimentos abiéticos (ar e sedimentos).

Nos ultimos 30 anos, grandes impactos ambientais no Alto Rio Madeira
ocorreram em decorréncia das atividades de extracdo de ouro, desmatamento e
gueimadas para expansao agropecuaria (BASTOS et al., 2020). Somado ao legado
da entrada direta de Hg no rio devido as atividades de extragao de ouro, o uso da terra
agricola trouxe mudangas na biogeoquimica e remobilizagdo do Hg depositado nos
solos, e biomassa florestal (BASTOS et al., 2006; BASTOS et al., 2020).

BASTOS et al. (2020) mostraram dados mais recentes em relagédo aos niveis
de HgT e MeHg nas aguas e no material particulado em suspensao do Rio Madeira e
seus afluentes (antes e depois da construgcdo da barragem hidrelétrica a fio d'agua,
com 2826 amostras e 19 pontos de amostragem distribuidos em 150 km) para avaliar
as mudangas a montante e a jusante da UHE Santo Antonio. Esta hidrelétrica entrou
em operacao em 2012 e inundou uma area de 546 km? correndo 7 km a montante da
cidade de Porto Velho até o distrito de Jaci-Parana (BASTOS et al., 2020).

As concentragdes de HgT e MeHg foram significativamente maiores no
material particulado em suspensao dos afluentes do Rio Madeira (mediana: 161,14
ng/g e 9,03 ng/g, respectivamente) do que no Rio Madeira (mediana = 57,06 ng/g e
1,63 ng/g, respectivamente). A concentragdo de HgT na agua foi significativamente
maior no Rio Madeira (mediana = 6,51 ng/L) do que nos tributarios (mediana = 2,57

ng. L™"). Entretanto, o percentual de metilagdo nos tributarios foi quase 4 (quatro)
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vezes maior (mediana = 4,9%) do que no Rio Madeira (mediana: 1,3%) (BASTOS et
al., 2020).

As porcentagens mais altas de MeHg nos tributarios podem indicar fatores
naturais (hidrobiogeoquimicos) ainda predominantes nesta paisagem em mudancga da
Amazoénia Ocidental (BASTOS et al., 2020). Além disso, os autores sugerem que a
barragem hidrelétrica a fio d'agua, como a UHE Santo Antbnio ainda n&o impactou as
concentragdes de HgT e MeHg nas aguas e no material particulado em suspenséo do
Rio Madeira e seus afluentes.

Vale destacar também a contribuicdo das atividades minerarias do lado
boliviano da Bacia Amazénica para a poluigdo da Bacia do Rio Madeira (MAURICE
BOURGOIN et al., 2000; MAURICE BOURGOIN; AALTO; GUYOT, 2002). Em um
estudo geocronolégico em amostras de perfil de sedimentos do Rio Madeira,
MAURICE BOURGOIN e colaboradores (2002) observaram um aumento da
concentragdo de mercurio com o aumento da profundidade.

A concentragao de mercurio nos sedimentos, constante no periodo entre 1900
e 1965, aumenta de forma continua a partir de entao, provavelmente devido a novas
emissdes nas bacias de drenagem andina. Este influxo de mercurio pode ser atribuido
a erosdo acelerada de solos enriquecidos em mercurio, devido ao aumento das
atividades de extragdo de ouro, colonizagéo recente e novas praticas agricolas (por
exemplo, queima apdés desmatamento), construcdo de estradas e outras atividades
humanas (MAURICE BOURGOIN; AALTO; GUYOT, 2002).

Peixes piscivoros como Brachyplatystoma filamentosum, mais consumidos
pela populagéo ribeirinha do Rio Madeira, possuem uma média de 0,378 + 0,009 pg/g
de mercurio nos tecidos musculares (QUEIROZ et al., 2019). SOUZA AZEVEDO et al.
(2019) encontraram valores médios de HgT em tecido muscular de Cichla pinima no
valor de 676 + 258 pg/kg. Ou seja, abaixo do limite maximo estabelecido para
consumo humano, e foram semelhantes aos dos peixes Cichla de outras areas
impactadas por Hg na regido amazénica.

BASTOS et al. (2006) realizaram multiplas amostragens em diferentes
popula¢des desde a nascente do Rio (Alto Madeira) até o seu encontro com o Rio
Amazonas (Baixo Madeira). Em termos quantitativos, no entanto, a maior parte das
pesquisas tem se concentrado no Alto Madeira (CARVALHO, 2016; CERBINO, 2016;
LIMA, 2018; RAMOS, 2003; VIEIRA ROCHA et al., 2014; VIEIRA et al., 2013), com
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menos estudos do que na Bacia do Rio Tapajos. Por esta razao, foi oportuno uma
descrigdo conjunta com as principais evidéncias, sem descri¢des por “Alto”, “Médio”
ou “Baixo” Rio Madeira.

Foram realizadas diversas analises de mercurio em amostras bioldgicas de
criangas (CARVALHO, 2016; CUNHA; MARQUES; DOREA, 2018; FARIAS, 2006;
LIMA, 2018; MARQUES et al., 2013; MENDES et al., 2021; RAMOS, 2003; VIEIRA
ROCHA et al., 2014). Estudos também se concentraram em pesquisar gestantes,
lactantes e mulheres em idade reprodutiva na Bacia do Rio Madeira (CUNHA;
MARQUES; DOREA, 2018; MARQUES et al., 2013; MENDES et al., 2021; RAMOS,
2003; SANTOS et al., 2003; SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021; SILVA, 2015; VIEIRA
et al., 2013).

Dentre essas pesquisas, criangas e mulheres encontram-se contaminadas
nas proximidades de Porto Velho/RO (LIMA, 2018; RAMOS, 2003), Borba/AM
(FARIAS, 2006), Lago Pururuzinho/AM, Sao Sebastido do Tapuru/AM (MENDES et
al., 2021), e comunidades indigenas (Guajara-Mirim e Novo Mamoré) (SANTOS et al.,
2003) e ribeirinhas (Sao Carlos, Nazaré, Calama, Demarcagédo, Nova Esperanga,
Papagaios, Terra Caida, Rio Jamari e Mamoré) (CUNHA; MARQUES; DOREA, 2018;
VIEIRA et al., 2013) do Estado de Ronddnia (Apéndice 3).

Conforme observado no Tapajods, as evidéncias reportam que quanto maior o
consumo de pescado contaminado por Hg maior é o nivel do mercurio na populagéo
dessa regido (CERBINO, 2016; CARVALHO, 2016; CUNHA; MARQUES; DOREA,
2018; FARIAS, 2006). E que, portanto, existe uma correlagao altamente significativa
entre o consumo de pescado e as concentragcbes de HgT em cabelo (CUNHA;
MARQUES; DOREA, 2018; FARIAS, 2006). Observou-se também que a
concentragdo de hemoglobina e a idade materna tiveram influéncia positiva
significativa nos indices antropométricos (CUNHA; MARQUES; DOREA, 2018).

SANTOS et al. (2003) demonstraram que 75% das criangas indigenas
apresentaram teores de HgT capilar até 10,42 ug/g. Os demais 25% mostraram niveis
de mercurio que alcangaram 83,8 pg/g. No grupo das mulheres em idade reprodutiva,
os teores de Hg em 75% das participantes nao ultrapassaram 10,88 pg/g de HgT em
amostras de cabelo, enquanto os 25% remanescentes encontraram-se acima desses
niveis, tendo sido o valor mais elevado de 39,4 ug/g. O estudo transversal foi realizado
em 910 indios Pakaanova, residentes dos municipios de Guajara Mirim e Nova
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Mamoré no Estado de Rondbdnia, area sob a influéncia da atividade garimpeira da
Bacia do Rio Madeira (SANTOS et al., 2003). Os autores ressaltam a necessidade de
medidas e a preocupacao das elevadas exposi¢cdes das criangas ao mercurio, uma
vez que estdo em uma situagdo de maior risco para efeitos adversos a saude, por
encontrarem-se em fase de desenvolvimento neuropsicomotor.

RAMOS (2003) realizou um estudo transversal avaliando a exposi¢cao pré-
natal ao mercurio por meio da determinagao dos niveis de HgT em amostras de cabelo
de 100 maes e seus recém-nascidos, sangue materno, corddao umbilical e placenta
em trés maternidades da cidade de Porto Velho-RO. Para analise estatistica a autora
utilizou o teste “t” de Student e o coeficiente de correlagao de Pearson (r).

As coletas foram realizadas em 2000 e os niveis médios de HgT encontrados
nas amostras biologicas foram: cabelo materno: 7,02 ug/g (variagéo de 0,16 a 62,43
Mg/g); sangue materno: 4,98 ug/L (variacao de 0,04 a 40,36 pg/L); corddo umbilical:
9,98 ug/g (variagdo de 0,11 a 43 ug/L); e cabelo dos recém-nascidos: 2,72 ug/g
(variando de 0,4 a 40,32 pg/g), com 10% das criangas excedendo o limite da OMS. O
estudo encontrou uma forte correlagéo (p < 0, 05) entre os valores do metal no cabelo
dos recém-nascidos e maes (r = 0,339). Os resultados mostraram significante
correlagao entre as concentragdes de HgT na placenta e corddo umbilical (r = 0,831).
Assim, os pesquisadores concluem que as méaes expostas ao Hg durante a gravidez
transferem este metal para seus fetos permitindo a exposigao congénita ao mercurio.
(RAMOS, 2003).

Além disso, cumpre mencionar estudo transversal realizado em 75 lactantes
de comunidades urbanas de Porto Velho/RO e 82 em comunidades ribeirinhas
também do Alto Rio Madeira, como Sao Carlos, Nazaré, Calama, Demarcacgao, Nova
Esperanga, Papagaios, Terra Caida, entre os anos de 2010 e 2011 (VIEIRA et al.,
2013). As lactantes das comunidades ribeirinhas apresentaram medianas
significativamente maiores de HgT em cabelo (8,2 ug/g) e MeHg em leite (1,0 ng/g)
do que as lactantes de Porto Velho/RO (HgT capilar: 1,32 ug/g) e (MeHg em leite
materno: 0,07ng/g).

Para méaes urbanas com baixas taxas de consumo de peixe (e restauragdes
de amalgama dentario relativamente mais altas), a propor¢do de Hg inorganico no
leite foi maior (85%) do que nas comunidades ribeirinhas (62%) (VIEIRA et al., 2013).
Apesar disso, ndo houve correlagéo significativa entre as concentragdes de HgT no
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leite e 0 enchimento de amalgama ou o consumo diario de peixe. De acordo com os
VIEIRA et al. (2013), as mudangas socioecondmicas que ocorrem na Amazlnia
Ocidental estao provocando mudancgas nos habitos alimentares em relagao aos peixes
das maes urbanas. No entanto, o estilo de vida tradicional e o consequente elevado
consumo de peixes em populacgodes ribeirinhas ainda podem afetar as concentracdes
de HgT e MeHg no leite materno e amostras capilares.

Por fim, foram observados desfechos em saude em individuos do Alto Rio
Madeira associados as concentragbes de mercurio ou alerta para a exposi¢cao ao
mercurio, como: alteragdes neuropsicoldgicas em criangas do Alto Rio Madeira (LIMA,
2018); alteragdes em visdo de cores (FEITOSA-SANTANA et al., 2018); alteragdes
cognitivas (SERRA; SILVA.; BERNARDI, 2021); e alteragbes no estresse oxidativo,
como a enzima glutationa S-transferase (GST) aumentada na populagdo com maiores
niveis de Hg, assim como o malondialdeido (MDA) apresentou maiores niveis séricos
nos mais expostos ao Hg (CARVALHO, 2016).

Os resultados obtidos por LIMA (2018) indicam que a exposigdo ambiental ao
mercurio organico em altos niveis esta associada aos prejuizos no desempenho
neuropsicolédgico de criangas e adolescentes ribeirinhas e reassentadas da regiao do
Rio Madeira. A analise de correlagédo de Spearman foi negativa, com significancia
estatistica entre mercurio e QI verbal, Ql executivo e QI estimado, conhecimento
semantico, fluéncia verbal fonoldgica, operacional visuoespacial memoria; e positivo
com aumento de erros do teste de controle inibitério. Uma analise de regresséo,
controladas para as covariaveis, mostrou que a cada 10 pg/g de aumento,
apresentam-se decréscimo pela metade desvio padrao para QI verbal, Ql estimado,
escores de fluéncia verbal fonoldgica e memaoria operacional visoespacial (LIMA,
2018).

Além disso, SERRA e colaboradores (2021) observaram que individuos
ribeirinhos (do sexo masculino e feminino) apresentaram déficit de memoria,
concentragdo e atencdo, sendo essas fungdes cognitivas sintomas de alerta a
exposicdo ao Hg. O sexo, a idade e o estilo de vida (grupos) foram indicadores

significativos nas concentragdes de HgT capilar.
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5.3.1.3. Bacia do Rio Negro

A Bacia do Rio Negro estd localizada na Regido Norte do Brasil,
principalmente no Estado do Amazonas. O Rio Negro € um dos principais afluentes
do Rio Amazonas, desempenha um papel fundamental na drenagem da regiéo e é
conhecido por sua agua escura. A Bacia do Rio Negro abrange uma vasta area de
floresta tropical, sendo uma regido de grande importancia ambiental devido a sua
biodiversidade unica e a presenca de ecossistemas aquaticos importantes.

A Bacia do Rio Negro é considerada menos afetada pela extragdo de ouro em
comparagao com as bacias anteriores. Estudos sugerem a contaminagao por mercurio
de povos indigenas no Estado de Roraima, principalmente devido a extragao ilegal de
ouro (VEGA et al., 2018).

Atividades de garimpo tiveram seu apice de exploragdo na década de 1980
(BASTOS et al.,, 2006). Pesquisas sugerem ou propdéem emissdes naturais de
mercurio na regiao (FADINI e JARDIM, 2001; FAPESP, 1999; FARIAS, 2006;
ROULET et al., 1997; SILVA FORSBERG et al., 1999). Estudo destaca que latossolos
argilosos dessa regido tém revelado a existéncia de altos teores de mercurio
associados com complexos organometalicos na fragdo mineral do solo (FADINI e
JARDIM, 2001 apud FARIAS, 2006). E conhecido que ecossistemas de aguas escuras
sao exemplos de terras inundaveis que possuem caracteristicas bioquimicas que
favorecem a metilagdo do mercurio na biota aquatica (FARIAS, 2006).

Os niveis de mercurio encontrados nos solos sao excepcionalmente altos, de
44 para 212 ng/g (SILVA FORSBERG et al., 1999). Estudo realizado em areas
distantes e sem registro de atividades de mineragao de ouro no Alto Rio Negro revela
elevadas concentragdes de Hg, o que leva a considerar sua fonte natural (FADINI e
JARDIM, 2001). Continuamente, o Hg depositado nos solos e sedimentos sofre
continuas transformacdes e interacdes com os compartimentos ambientais, que
acabam por transformar e remobilizar o Hg para cadeias alimentares, incluindo o
aumento de sua biodisponibilidade por metilagdo (MALM et al., 1990; ROULET et al.,
1998).

De relevancia para estudos em saude, esta regido da bacia possui populag¢des
com elevada exposicdo ao mercurio, incluindo criangas e lactantes (ALVES et al.,
2006; BASTOS et al., 2006; CERBINO et al., 2016; FARIAS et al., 2006; VEGA et al.,
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2018), mas que nao foram devidamente avaliadas para elucidar a presenga ou
extensdo de desfechos em saude.

Os niveis médios de mercurio em amostras de cabelo de individuos da Bacia
do Rio Negro variaram de 1 a 97,44 ppm (ALVES et al., 2006; BASTOS et al., 2006;
BARBOSA et al., 2001; BORTOLI, 2009; CERBINO et al., 2016; FARIAS et al., 2006;
SILVA FORSBERG et al., 1999; VEGA et al., 2018). Os valores obtidos para as
tendéncias centrais nas comunidades ribeirinhas sdo compativeis com os valores de
ingestéo de pescados (ALVES et al., 2006; FARIAS et al., 2006; VEGA et al., 2018).

SILVA FORSBERG et al. (1999) encontraram maiores niveis de contaminagao
humana por mercurio em populagdes do Alto Rio Negro e rios afluentes com carbono
organico dissolvido excepcionalmente alto e pH baixo no Alto Rio Negro. As
concentragbes médias de mercurio capilar variaram entre 38,25 e 97,44 ug/g. O
mercurio capilar correlacionou-se positivamente com o carbono organico dissolvido
fluvial e negativamente com o pH. Nenhum efeito claro das atividades de mineragao
de ouro foi encontrado na regido. Os resultados demonstram a importéncia da quimica
dos rios na determinacdo do padrdo de contaminacdo por mercurio na Bacia
Amazoénica (SILVA FORSBERG et al., 1999).

Em relagado a exposi¢cao ao Hg e atividades de extragao de ouro, VEGA et al.
(2018) sugerem uma associagao entre a exposi¢gdo ao mercurio das comunidades
indigenas do grupo étnico Ye'kuana e etnia Yanomami, Estado de Roraima, a
localizagdo geografica destas atividades ilegais na regido. Isso se deve porque a
aldeia de Waikas Aracaga, onde as atividades atuais de garimpo ainda sao relatadas,
observaram as maiores concentragdes de HgT no cabelo (mediana de 15,5 pg/g).
Quase todos os membros amostrados da comunidade apresentaram niveis de Hg no
cabelo acima de 6 pg/g, com prevaléncia = 92,3% (VEGA et al., 2018).

As Reservas Yanomami sdo areas protegidas que abrigam comunidades
indigenas Yanomami, que vivem na regiao da Amazénia no pais, na fronteira entre os
Estados de Roraima e Amazonas. Essas reservas foram estabelecidas para proteger
o modo de vida tradicional e os direitos territoriais dos Yanomami, bem como preservar
a biodiversidade e os ecossistemas da regido. No entanto, as reservas Yanomami
enfrentam desafios significativos, incluindo invasdes de extratores ilegais por
trabalhadores destas atividades em busca de ouro e outros recursos minerais, o0 que

causa danos ao meio ambiente e conflitos com os Yanomami.
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VEGA et al. (2018) visitaram 19 aldeias indigenas, 15 na regido de Paapiu e
4 na regidao de Waikas, com analise no total de 239 amostras de cabelo de criangas e
de mulheres de comunidades ribeirinhas. As amostras foram obtidas de 179 de 360
residentes em Pappiu e 60 de 145 residentes em Waikas, representando 48% e 42%
de toda a populacéo da aldeia, respectivamente.

A regido de Waikas esta localizada nas margens do Rio Uraricoera, onde ha
trés aldeias povoadas por membros do grupo étnico Ye'kuana; e uma aldeia chamada
Aracaca, localizada a 35 km rio acima dos Ye'kuanas, onde vivem apenas indigenas
da etnia Yanomami. Paapiu esta localizado nas margens do Rio Mucajai e é povoado
exclusivamente por Yanomami. A regidao de Paapiu, onde as atividades de garimpo
ocorreram na década de 80, foram observadas as menores concentragdes (mediana
de 3,2 ug/g; prevaléncia acima de 6 ug/g = 6,7%) (VEGA et al., 2018).

Aldeias Waikas Ye'kuana e Waikas Aracaca apresentaram 4,4 [RP = 4,4;
Intervalo de Confianga (IC) 95% = 2,2 a 9,0)] e 14,0 (RP = 14,0; 1C95% = 7,9 a 24,9)
prevaléncia vezes maior de Hg capilar acima de 6 pg/g respectivamente, em
comparagao com Paapiu (VEGA et al., 2018).

Levando-se em consideracao as faixas etarias criangas < 12 anos e adultos =
12 anos, nao houve diferenga nas concentragdes de Hg entre criangas e adultos.
Considerando a variagao sazonal da exposi¢ao ao Hg, as menores concentragdes
foram observadas durante a estacdo chuvosa (junho-setembro) e as maiores na
estacdo seca (dezembro-abril) (VEGA et al., 2018). Estudo ressalta que até a época
apenas dois estudos (CASTRO; ALBERT; PFEIFFER, 1991; SING et al., 2003) tinham
sido realizados em Roraima.

Pesquisa recente (coleta de cabelo em 2021) realizado no povo indigena
Yanomamis do Alto Rio Mucajai, mostrou que os maiores niveis de exposi¢cdo foram
detectados em indigenas que vivem nas aldeias localizadas mais proximas a extragao
de ouro ilegal (FIOCRUZ, 2024). Das 287 amostras de cabelo examinadas, 84%
registraram niveis de contaminac&o por mercurio acima de 2,0 pg/g e 10,8% acima de
6,0 pg/g. Ao cruzar os dados, os pesquisadores reportam que nos indigenas com
pressao alta os niveis de mercurio acima de 2,0 ug/g sao mais frequentes do que nos
indigenas com pressao arterial normal. Mais de 80% dos participantes relataram ter
tido malaria ao menos uma vez na vida e mais de 25% das criangas menores de 11

anos tinham anemia, sendo que quase a metade apresentaram desnutricdo aguda.
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Além disso, 80% apresentaram déficits de estatura para idade, o que sugere, de
acordo com os parametros da OMS, um estado de desnutrigdo cronica (FIOCRUZ,
2024).

5.3.2. Regiao Hidrografica (RH) do Atlantico Nordeste Ocidental

A RH do Atlantico Nordeste Ocidental possui uma area aproximada de
274.300 km? e abrange o Estado do Maranh&o e parte do Para (BRASIL, 2015). Essa
regido é caracterizada por uma variedade de rios, riachos e bacias hidrograficas que
desaguam diretamente no Oceano Atlantico.

Embora ndo haja registros de extracdo de ouro na area, foi identificada a
presenca de mercurio em individuos de regides de mangues em Caratateua,
municipio de Braganga, area maritima do nordeste do Para (OLIVEIRA, 2014,
OLIVEIRA et al., 2018). OLIVEIRA et al. (2018) alertam sobre o consumo de peixes e
animais contaminados coletados em manguezais, o que poderia justificar a discreta
exposicao de uma parte da populacéo local segundo os pesquisadores. 90% da
populagao estudada é consumidora de peixes carnivoros e detrivoros.

OLIVEIRA et al. (2018) identificaram mediana de HgT em amostras de cabelo
(coleta de amostra em 2013) no valor de 1,72 ug/g em 106 mulheres, com idade entre
13 e 55 anos da area maritima. No entanto, 8,4% dos participantes da pesquisa
apresentaram niveis maiores que 6 ug/g de HgT. A suposigdo para a contaminagao
dos mangues se sustenta através da deposigao atmosférica, pela agao das mareés e
dos rios e absorvido por meio de sedimentos suspensos, alterando biologicamente o
sistema da cadeia tréfica alimentar (VERTANIK et al., 1995; WASSERMAN; HACON;
WASSERMAN, 2001).

N&o foi observada associagéo entre os niveis de HgT e dosagem de glutationa
oxidada e reduzida nas pescadoras de Caratateua. A metodologia estatistica utilizada
foi a correlagdo de Pearson entre os niveis de HgT e dosagem de Glutationa Oxidada
(GSSG) (r=-0,087; p=0,1976) e Glutationa Reduzida (GSH) (r = 0,0463; p = 0,1175)
(OLIVEIRA et al., 2018). Este estudo é consistente com o estudo de OLIVEIRA (2014),
que encontrou mediana de Hg de 1,9 pg/g.
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5.3.3. Regiao Hidrografica (RH) Tocantins-Araguaia

A RH Tocantins-Araguaia possui uma area de aproximadamente 920 mil km?,
esta localizada no centro-norte do Brasil e abrange partes dos estados de Goias,
Tocantins, Maranhao, Para, Mato Grosso e Distrito Federal. Grande parte se situa
desde as nascentes dos Rios Araguaia e Tocantins até a sua confluéncia, e dai, para
jusante, adentra na Regido Norte até a sua foz (BRASIL, 2015).

Os Rios Tocantins e Araguaia sao importantes cursos d'agua que atravessam
essa regido, contribuindo significativamente para a biodiversidade, economia e
abastecimento de agua das comunidades locais. A Regido Hidrografica Tocantins-
Araguaia desempenha um papel crucial no fornecimento de recursos hidricos, na
producao agricola, sobretudo aos cultivos de graos, no transporte fluvial e potencial
hidroenergético.

As principais fontes de emissao por mercurio sugeridas pelos estudos de
saude foram usinas hidrelétricas, desmatamento, queimadas e deposi¢ao atmosférica
(ARRIFANO et al.,, 2018, ARRIFANO et al., 2018a; OLIVEIRA et al.,, 2014;
MILHOMEM FILHO et al.,, 2012). No Rio Tocantins, a presenca de barramentos,
principalmente das UHEs para geracdo de energia, sem a conclusao das eclusas
impede a navegagao, como por exemplo a UHE Tucurui, no Estado do Para (BRASIL,
2015).

As populagdes das areas de estudo da RH Tocantins-Araguaia geralmente
apresentam alto consumo de pescado (COSTA JUNIOR et al., 2017; MILHOMEM
FILHO et al., 2012; MILHOMEM FILHO et al., 2016; SANTOS et al., 2003a). Para
tanto, de modo geral o consumo alimentar de peixes € associado a baixos niveis de
contaminagao por mercurio, incluindo as espécies piscivoras (COSTA JUNIOR et al.,
2017; MILHOMEM FILHO et al., 2012; MILHOMEM FILHO et al., 2016).

Na RH Tocantins-Araguaia, varios estudos de saude foram realizados na
regidao norte, na foz do Rio Tocantins ou nas suas proximidades, com foco em grupos
controle (populagdes n&o expostas ao mercurio utilizado em atividades de extragcéo
de ouro). Devido as caracteristicas, habitos e estilos de vida semelhantes, este grupo
foi utilizado para subsidiar estudos comparativos com populagcbes expostas ao
mercurio (grupo de estudo - predominantemente na Bacia Tapajos) (AMORAS, 2011;
COSTA JUNIOR et al., 2017; LIMA, 2014; KHOURY et al., 2013; FREITAS et al., 2018;
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PINHEIRO et al., 2000; PINHEIRO et al., 2006; PINHEIRO et al., 2007; MARINHO et
al., 2014).

As principais localidades estudadas como grupo controle foram Acara/PA,
seguido por Panacauera/PA, Ananindeua/PA, Pindobal Grande/PA, Ilha de
Marajo/PA, Limoeiro do Ajuru/PA e Belém/PA. Nas proximidades destas regides nao
ha atividades significativas de extragdo de ouro e sao notados, em geral, valores
médios abaixo do limite da OMS em mercurio capilar. Porém, MARINHO et al. (2014)
encontraram concentragbes médias de HgT de 2,27 + 2,11 ug/g (variando de 0,13 —
9,54 ug/g) em criangas maranhenses (as margens do Guajara de Beja, afluente da
margem direita do Rio Para, na Regidao Nordeste do Estado do Para) e os valores
meédios foram de 93,17% para MeHg.

Cumpre ainda destacar que niveis médios de mercurio em individuos de
Pindobal Grande e Panacauera, incluindo criangas, variaram de 2,23 a 7,5 ug/g, com
valores chegando a 9,46 pg/g (PINHEIRO et al., 2006; PINHEIRO et al., 2007). Outra
comunidade da RH Tocantins-Araguaia que merece atengdo € a comunidade de
Caxiuana/PA. Em alguns individuos de 7 a 97 anos, o valor médio de HgT capilar foi
de 8,58 ug/g, chegando a 45,59 ug/g (SANTOS et al., 2003a). Além disso, de acordo
com os pesquisadores as amostras de peixes piscivoros de Caxiuana apresentaram
teores de até 2,529 mg/g. Os pesquisadores ndo conseguiram explicar se existiam e
quais seriam as fontes de emiss&o do mercurio na regiéo.

ARRIFANO et al. (2018a), demonstram elevada exposi¢cdo por mercurio em
habitantes nas ilhas do lago formado apds o fechamento da UHE Tucurui, no Rio
Tocantins. A area n&o ha registro de garimpos de ouro proximos a area, mas abriga a
quinta maior barragem do mundo (CRESPO-LOPEZ et al., 2021). A exposicao €&
atribuida ao aumento da concentracdo de metais na cadeia alimentar devido a
estagnacdo da agua e regimes de fluxo alterados. A proliferacdo de insetos e
incidéncia de doencgas endémicas, como a malaria, também é relatada na literatura
(ARRIFANO et al., 2018a).

O mercurio na agua apresentou valor de 12,7 + 8,4 ng/L (KEHRIG et al., 2009).
De acordo com KEHRIG et al. (2009), espécies piscivoras de Tucurui, como Cichla
sp, apresentaram nivel médio de MeHg e HgT, respectivamente, no valor de 505,2 +
528,1 ug/kg e 546,7 + 555,4 pg/kg. Cichla spp., que se alimenta principalmente de
espécies de peixes, apresentou o maior valor de HgT, aproximadamente 9 vezes
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superior aos valores encontrados em Geophagus surinamensis do reservatério de
Tucurui. O MeHg aumentou sucessivamente com o aumento do nivel trofico, desde
0s peixes onivoros até os peixes piscivoros. Isso indica que a biomagnificagdo pode
estar ocorrendo ao longo das cadeias alimentares de Tucurui (KEHRIG et al., 2009).

ARRIFANO et al. (2018) avaliaram o teor de mercurio em adultos (18 homens
e 19 mulheres) residentes nas proximidades da UHE Tucurui. 57% e 30% dos
participantes apresentaram altas concentragbes de HgT (= 10 pg/g e = 20 pg/g,
respectivamente). Os individuos do sexo masculino apresentaram mediana dos niveis
de HgT (19,7 ug/g) maior do que as mulheres (11 ug/g). Curiosamente, as
concentracdes sao relativamente maiores do que as atualmente amostradas para
populagdes humanas em diversas regides altamente influenciadas por areas de
extracédo de ouro (ARRIFANO et al., 2018).

Manifestagbes emocionais foram identificadas em 52,2% dos participantes em
Acara (COSTA JUNIOR et al., 2017). Além disso, 33 (71,7%) dos participantes de
Acara apresentaram manifestacdes motoras, com o maior numero se queixando de
parestesia (54,3%), dor nos membros (52,2%) e tremor (34,8%). Os resultados
revelaram que a concentragdao de Hg nas manifestagcbes emocionais e motoras de
ribeirinhos de Itaituba, area com indicios de contaminacido principalmente pela
garimpagem de ouro, € maior do que nos ribeirinhos do Acara (COSTA JUNIOR et al.,
2017).

5.3.4. Regiao Hidrografica (RH) Paraguai

A Regido Hidrografica do Paraguai, também chamada de Bacia do Alto
Paraguai (BAP), possui uma area de 363.446 km? (4,3% do territério nacional),
abrangendo parte dos Estados de Mato Grosso e Mato Grosso do Sul (BRASIL, 2015).
A BAP esta dividida em duas grandes bacias ou unidades hidrograficas: o Pantanal e
a Planalto Paraguai.

Dentre seus principais cursos d’agua, destacam-se o Paraguai, Taquari, Sao
Lourencgo, Cuiaba, Itiquira, Miranda, Aquidauana, Negro, Apa e Jauru. O Rio Paraguai
nasce na Serra dos Parecis, no Estado de Mato Grosso. Ao longo do seu percurso de
aproximadamente 2.582 Km, desde a nascente até a foz (na Argentina), o rio banha

margens exclusivamente brasileiras, em uma extensdo de aproximadamente 1.300
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Km, e compartilha suas margens entre Brasil e Bolivia (48 Km) e entre Brasil e
Paraguai (332 Km) (BRASIL, 2015).

As pesquisas em saude foram realizadas nas comunidades ribeirinhas e
urbanas de Bardo de Melgaco e nas comunidades urbanas de Poconé, no Pantanal
Matogrossense, Estado de Mato Grosso. A cabeceira do Pantanal Mato-grossense é
uma area fortemente influenciada pelas atividades garimpeiras desde o século XVIII.
Estima-se que 50 toneladas de mercurio tenham sido emitidas por garimpeiros na
Bacia do Rio Bento Gomes, no municipio de Poconé, desde a década de 1980
(OLIVEIRA et al., 2004).

Os estudos de saude relacionam a exposi¢cao de mercurio de individuos
devido a proximidade com areas de extracdo de ouro, desmatamento e queimadas
(JESUS et al., 2018; TAVARES et al., 2005).

TAVARES et al. (2005) realizaram um estudo comparativo em 209 criangas
ribeirinhas de 3 a 7 anos de idade: um grupo exposto a niveis moderados de MeHg (n
= 75) e um grupo controle (n = 134). Participaram do grupo de estudo/exposto todas
as possiveis criangas residentes em quatro comunidades ribeirinhas do Rio Cuiaba:
Boca de Conchas, Cuiaba Mirim, Estirdo Cumprido e Porto Brandao.

O grupo controle foi composto por residentes no municipio de Bardo de
Melgagco, com padrao socioecondmico semelhante ao do grupo de estudo, com
diferencial de menor dependéncia do peixe como fonte de proteina alimentar. Como
resultado, os pesquisadores demonstraram que as criangas do grupo de estudo
apresentaram maior exposigao ao HgT (nivel médio de Hg capilar = 5,37 + 3,35 ug/g)
em comparagao ao grupo controle (Hg médio = 2,08 £ 1,37 ug/g). Ambos os grupos
apresentaram elevada proporgdo de criangas com desempenho considerado "nao
normal”, sugerindo que os resultados ndo puderam ser relacionados a exposi¢céo ao
mercurio e que esse tipo de teste apresentou limitacbes para uso em comunidades
ribeirinhas da Amazonia (TAVARES et al., 2005).

Mais de uma década depois, estudo transversal realizado em individuos
adultos dos municipios de Poconé e Bardo de Melgago detecta nivel médio de
mercurio na urina de 1,41 £ 0,98 ug/L em amostras coletadas no ano de 2012 (JESUS
et al., 2018). As amostras apresentaram baixos niveis de mercurio, semelhantes
aqueles encontrados em populagbes também expostas ambientalmente, embora

97,1% dos participantes do estudo afirmarem se alimentar pelo menos trés vezes por
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semana, com peixes dos rios da regido (comparacao que deve ser feita com cautela,
conforme ja apresentado no capitulo).

De acordo com os autores, o valor foi de 28,85% da média (4,89 pg/L),
encontrada em 1995 nos residentes da cidade de Poconé (CAMARA et al., 1996),
ocasidao em que 0s garimpos se encontravam em plena atividade na regido. JESUS
et al. (2018) estimaram que a atividade garimpeira representa 40% inferior a de 1995,
totalizando 14 garimpos de grande porte e 200 trabalhadores atuando na extragédo do
metal.

Os teores mostraram diferengas significativas apenas quanto a profissao dos
participantes (p < 0,01), e associag¢des positivas surgiram entre mercurio na urina e
atividade profissional (p < 0,01). Como a maioria dos participantes (74,38%)
trabalhava préxima as regides de garimpo e queimadas, o estudo sugere que essas
seriam as possiveis fontes que traduzissem uma associagao positiva entre
concentragdo do metal na urina e atividade profissional (JESUS et al., 2018).

Além disso, acrescentam que as antigas crateras das minas de ouro se
transformaram em lagos, contendo rejeitos com Hg, que pode permanecer disponivel
para metilagdo nos sedimentos por varios anos, mesmo depois de eliminada a fonte
de emissao (JESUS et al., 2018).

Por fim, OLIVEIRA et al. (2004) avaliaram as emissdes de mercurio para o ar
e agua em nove centros de amalgama melhorados e avaliaram também os niveis de
poluicdo em sedimentos de 25 locais ao redor de Poconé. Apesar do uso de retortas,
as emissdes de Hg foram altas durante a queima de amalgama e as concentragdes
de Hg no ar excederam o limite para o ar no local de trabalho (50 ug/m?) em todos os
centros, exceto um.

O armazenamento de agua de lavagem em sistemas fechados e eliminagéo
de residuos em locais especialmente preparados podem reduzir as emissdes de Hg
nos cursos de agua. A concentragdo média de mercurio nos sedimentos finos (< 74
pMm) no Rio Bento Gomes foi de 104 ng/g peso seco de Hg, trés a quatro vezes maior
que o nivel de fundo (OLIVEIRA et al., 2004). Durante a estagcdo chuvosa, os
sedimentos contaminados com elevadas quantidades de Hg foram ressuspensos.
Concluindo, os autores ressaltam que as emissdes nos cursos de agua locais tenham
sido efetivamente reduzidas, mas o uso de retortas em centros de fusdo melhorados

n&o reduziu suficientemente as emissdes de Hg para a atmosfera.
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5.4. Sintese dos Principais Achados e Analise das Evidéncias Cientificas com

Identificagao das Principais Lacunas de Conhecimento

Durante muitos anos, especialmente na década de 1980, as fontes de
emissdo de mercurio na Amazénia foram atribuidas a MAPE de ouro. Atualmente,
outras fontes também estdo em destaque para o aumento da dindmica do metal,
embora ainda a MAPE de ouro seja considerada uma das principais contribuintes para
a elevacéo do mercurio na atmosfera e no ambiente Amazénico (BERZAS NEVADO
et al., 2010; CRESPO-LOPEZ et al., 2021; SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

A presenca do mercurio na Amazébnia provavelmente aumentara, com
consequéncias globais, devido a eventos que ocorrem com intensidade nos ultimos
anos, incluindo queimadas generalizadas, desmatamento, atividades de extragao de
ouro, construcdo de projetos de grande escala, como barragens (CRESPO-LOPEZ et
al., 2021). Acrescenta-se, ainda, a contribuicdo da gama de utilizagdes intencionais
do mercurio em processos e produtos (UNEP, 2018) e do solo naturalmente rico em
mercurio.

Além do uso ineficiente e desordenado do mercurio para amalgamar as
pequenas particulas de ouro nas atividades de extragao de ouro por muitos anos,
sobretudo a extragao de ouro ilegal, a conversao de florestas tropicais em pastagens
e agricultura é também considerada uma das fontes contribuintes com o aumento do
metal no meio ambiente, a partir da lixiviagdo acelerada, mobilizagao e reemissao do
mercurio (CARPI et al., 2014; PIRRONE et al., 2010).

As queimadas e o desmatamento podem mobilizar o mercurio encontrado no
solo e na biomassa florestal e libera-lo nas aguas superficiais e na atmosfera. Na agua
e nos sedimentos, as bactérias metilantes podem biotransformar o mercurio
inorganico em metilmercurio (MeHg — subespécie do mercurio altamente toxica para
os seres vivos). Na atmosfera, o vapor do mercurio pode ser transportado por via
aérea por centenas de quildmetros, predominantemente na forma quimica mercurio
elementar (Hg®) (UNEP, 2018).

Cabe também ressaltar o papel da floresta amazbnica na remocao e fixagao
do mercurio, considerado um "sumidouro" do mercurio atmosférico, por exemplo, suas
folhas capturando o Hg® produzido pelas atividades como de extragdo de ouro
(CRESPO-LOPEZ et al., 2021). A mobilizagdo de mercurio no ecossistema amazonico
pode ser exacerbada por barragens na geragao de energia hidrelétrica, que promove
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condicdes fisico-quimicas favoraveis para a proliferacdo de bactérias que participam
da ciclagem do mercurio (FORSBERG et al., 2017; GOMES et al., 2019). Afetam a
dinamica e fatores sazonais dos rios, e contribuem para o acumulo do MeHg nos
organismos vivos; evitam migragdes de peixes e atuam como vetores de doencgas
(ARRIFANO et al., 2018; ARRIFANO et al., 2018a; BASTA et al. 2021).

Consequentemente, devido ao somatdrio desses eventos antropicos, solo
naturalmente rico em mercurio e propriedades deste agente toxico, como a nao
decomposicédo ao longo do tempo, as evidéncias cientificas em saude ratificam que
as populacdes amazbnicas estao cronicamente expostas a altos niveis de mercurio,
considerado um dos maiores niveis de exposi¢gdo no mundo (BASU et al., 2018;
CASTRO e LIMA, 2018; CRESPO-LOPEZ et al., 2021; SANTOS-SACRAMENTO et
al., 2021). A exposicao crénica ao Hg é tipicamente ambiental, sobretudo através da
ingestao de peixes contaminados por MeHg.

Mas, igualmente importante, a exposi¢ao ocupacional por meio da inalagao
de vapor de Hg® em atividades garimpeiras é um sério problema para a saude publica.
A intoxicagdo por mercurio raramente é diagnosticada e, quando confirmada, ndo ha
sistemas adequados para controlar e monitorar o vapor de Hg no local de trabalho
(FARIA, 2003), tampouco acompanhar a saude dos trabalhadores.

Compreender os mecanismos associados ao acumulo de mercurio no
ambiente é fundamental quando se considera a urgéncia na protegcdo ambiental,
melhoria na seguranga alimentar e, consequentemente, a qualidade de vida e saude
das populacdes expostas ou potencialmente expostas. A compreensao dos processos
ambientais naturais e antrépicos com um monitoramento ambiental permite identificar
e caracterizar as fontes de poluicdo e adotar medidas adequadas. Contudo, a relagao
entre as contribuicdes naturais e antrépicas do mercurio nos compartimentos
ambientais é de dificil distingao (APRIL, 2002), a base de dados atual e a defasagem
temporal de dificil mensuracdo sem monitoramento continuo e em escala adequada.

Segundo HACON et al. (2008), mediante uma revisao sistematica dos estudos
desenvolvidos sobre a contaminagcdo por mercurio na Amazdnia entre os anos de
1990 e 2005, foi possivel identificar que as fontes e sumidouros de mercurio na regiao
nao sao bem estabelecidos e que ndo ha uma compreensdo completa do ciclo
biogeoquimico do metal. Apesar de resultados importantes e que poderiam ser
utilizados para a conducado de acdes mais contundentes por parte das autoridades
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governamentais, as pesquisas realizadas sdo muitas vezes isoladas em tempo e
espaco.

Pesquisas mais recentes alertam as insuficiéncias de dados sobre e
exposicao global ao Hg (BASU et al., 2018) e que as mudangas biogeoquimicas em
larga escala associadas as mudangas globais nao sao totalmente compreendidas ou
quantificadas (SONKE et al., 2023; UNEP, 2018).

Portanto, detectar e quantificar com precisédo se as exposi¢des sdo causadas
pelo aumento do mercurio decorrentes de fontes de emissdo globais, sejam elas
naturais ou antropogénicas, ainda parece ser uma incognita inclusive na Amazoénia e
em outras regides. Entretanto, o ciclo do mercurio nas matrizes de meio ambiente sera
abordado no capitulo de meio ambiente do projeto em tela, uma vez que nao foi
possivel aprofundar tais conhecimentos no presente capitulo. De acordo com as
pesquisas com foco em exposi¢cdo ao mercurio da populagdo amazdnica, por vezes,
as fontes de emissao nao estao claramente definidas ou sdo expressas como a soma
de varias fontes de contaminagao.

No caso da Amazdnia no pais, alguns aspectos justapostos tornam-se ainda
mais desafiadores. Por exemplo, a complexidade do ciclo geoquimico do mercurio em
florestas tropicais; inacessibilidade geografica na regido Amazdnica; multiplas fontes
de emissao do mercurio; complexas relagdes entre os ecossistemas aquaticos e
terrestres, humanos e animais, incluindo variagdes sazonais que afetam a exposi¢ao
da populagao; e limitagdes no monitoramento e coleta de informagdes por motivos
logisticos, financeiros e técnicos. Estas informagdes seriam Uteis para compreender a
exposicao a luz das disposi¢cdes sobre mercurio da Convencao de Minamata.

A titulo de exemplo, BASTOS et al. (2008) identificaram que a analise de
dados de levantamentos esporadicos ao longo de 14 anos permitiu uma avaliagédo
mais descritiva do que quantitativa do efeito do mercurio em peixes. Assim, poucas
conclusdes podem ser tiradas de dados tdo heterogéneos quando parametros que
controlam a disponibilidade de mercurio s&o tao variaveis entre inter e intraespécies
(BASTOS et al., 2008).

Além disso, apesar da inegavel contribuicdo das atividades de extragdo de
ouro para o aumento das emissdes de mercurio nos ciclos biogeoquimicos, em
especial nas proximidades dessas atividades, ha ainda controvérsias sobre a origem
do Hg no ecossistema amazoénico, dadas as possibilidades de transporte do agente a
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longas distancias nos corpos d'agua. Ha necessidade de estudos continuos,
abrangentes, simultdneos e comparativos sobre o impacto geoquimico do mercurio
ao longo da extensdo das regides hidrograficas, incluindo analise de estudos
histéricos, de sedimentos de rios e coérregos e a associagdo com particulas em
suspensao provenientes das atividades de extracido de ouro.

Em termos de estudos em saude, as comunidades ribeirinhas sdo as mais
estudadas e percebe-se precarias condi¢ées destas comunidades, indigenas e rurais.
Devido a sua localizagdo remota, estas comunidades tém menor escolaridade e renda
familiar e, portanto, maior consumo de peixe e concentracbes do mercurio em
amostras biolégicas (FARIAS et al., 2012; MARINHO et al., 2014; MENDES et al.,
2021). A exposicao e a contaminagao variam dependendo da quantidade e do tipo de
pescado.

Entre os povos indigenas, os maiores niveis de exposi¢ao foram detectados
em individuos que vivem em aldeias mais proximas a extracao ilegal de ouro, incluindo
criangas que vivem nos Estados de Roraima e Para (FIOCRUZ, 2024; VEGA et al.,
2018).

Estudos mostram que criangas e mulheres em idade reprodutiva da Bacia do
Tapajoés e da Regido Hidrografica Paraguai estdo mais expostas ao mercurio do que
aquelas em areas controle, sugerindo que as fontes de emissdo do mercurio séo as
atividades de extragao de ouro devido a maior exposi¢cao e contaminagcao por mercurio
na populagdo mais proximas as estas atividades (ALVES et al., 2006; COSTA JUNIOR
et al., 2017; FREITAS et al., 2018; KHOURY et al., 2013; LIMA, 2014; MARINHO et
al., 2014; PINHEIRO et al., 2007; TAVARES et al., 2005; VIANNA et al., 2022).

Na Bacia do Rio Madeira, elevados teores de mercurio também foram
observados em amostras bioldgicas — predominantemente cabelo — de mulheres em
idades reprodutivas, gestantes e criangas e trazem indicativos de exposi¢cao cronica
do agente, com transferéncia de Hg desde a vida intrauterina (CUNHA; MARQUES;
DOREA, 2018; MARQUES et al., 2011, MARQUES et al., 2012, MARQUES et al.,
2013; MENDES et al., 2021; RAMOS, 2003). Além disso, o tempo de amamentagéo
das méaes e o consumo frequente de peixes apresentaram relacbes estatisticas
significativas com o HgT no cabelo das criangas e das maes.

Cabe destacar o estudo realizado por SANTOS et al. (2003a). O estudo

identificou teores mais elevados de mercurio em populagbes mais jovens e um
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declinio acentuado a medida que a idade aumenta, o que parece inconsistente quando
se analisa um agente de natureza cumulativa no organismo. Contudo, € importante
notar que, nos ultimos anos, as criangas nascidas sem exposi¢ao prévia ao mercurio
ingerem agora quantidades crescentes do metal no utero (SANTOS et al., 2000;
SANTOS, 2001; SANTOS et al., 2003a).

A desnutricao pregressa de evolugédo prolongada das criangas e condigcoes
socioeconbmicas precarias agravam ainda mais as condi¢des de saude destes
individuos, sobretudo ao longo dos Rios Madeira, Tapajos e Negro. Para tanto, baixa
estatura, sinal de desnutricdo pregressa e baixo peso relacionado a desnutrigao
(LIMA, 2014) foram associados ao Hg e resultaram nos piores desempenhos motores
nas criangas (TAKANASHI et al., 2014).

S&0 observados ha muitos anos desfechos em saude na populagdo em
populagdes com altos niveis de mercurio, predominantemente neuroldgicos, incluindo
sintomatoldgicos emocionais (depresséo, ansiedade, insOnia, tristeza) e motores
(parestesia, fraqueza muscular, desequilibrio ao andar, tremor, dor nos membros e
disartria), cognitivas e desfechos visuais (AMORAS, 2011; BASTA et al., 2021;
HARADA et al., 2001; COSTA JUNIOR et al., 2017; KHOURY et al., 2013; MARINHO
et al., 2014; TAKANASHI et al., 2014); aumento do estresse oxidativo (GROTTO et
al., 2010); cardiovasculares (FILLION et al., 2006; PASSOS e MERGLER, 2008); e
alteragdes imunoldgicas (GIBB H e O'LEARY, 2014; SILVA et al., 2004; GARDNER et
al., 2010; PASSOS e MERGLER, 2008).

As principais bacias estudadas —Tapajés, Madeira e Negro — se localizam na
Regiao Hidrografica Amazénica. A Bacia do Rio Tapajés é a regiao de maior destaque
em area e volume de atividades de extracdo de ouro, além de maior numero de
estudos de saude e individuos contaminados por mercurio, sobretudo aqueles mais
proximos a estas atividades (legais e ilegais).

De acordo SANTOS-SACRAMENTO et al. (2021), em busca em artigos
originais, amostras ambientais do Tapajos mostram niveis de HgT tdo altos quanto
23,84 ng/L em agua, 157 ng/g e 155 ng/g em peso seco de material particulado em
suspensao e sedimentos, respectivamente, 316 ng/g em plancton e 1,172 pg/g em
peso umido de musculos de peixes piscivoros (LINO et al., 2018; LINO et al., 2019;
RODRIGUEZ MARTIN-DOIMEADIOS et al., 2014, SOUZA AZEVEDO et al., 2019).

A principal rota de exposicdo ao MeHg sdo os peixes, sendo 0s piscivoros
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(especialmente Cichla sp) com maior teor do que os nao piscivoros (ALBUQUERQUE
et al., 2020; CRESPO-LOPEZ et al., 2021; LINO et al., 2019).

Na Bacia do Rio Madeira as fontes sugeridas sédo as atividades antigas de
extracao de ouro (BASTOS et al., 2006), solo enriquecido naturalmente em mercurio
(LINHARES et al., 2009), remobilizagao do solo e contribuicdo garimpeira na Bolivia
(MAURICE BOURGOIN et al., 2000), provocando elevada exposi¢do ao mercurio nas
populag¢des adjacentes. Um estudo conduzido para avaliar os teores de mercurio no
solo, sedimentos, agua e peixes na Bacia do Rio Madeira, no Estado de Rondoénia,
encontrou altos niveis do metal ao longo do rio e concluiu que o0 mercurio advindo da
atividade garimpeira era pontual quando o estudo foi conduzido (LECHLER et al.,
2000).

Peixes piscivoros como Brachyplatystoma filamentosum, mais consumidos
pela populagéo ribeirinha do Rio Madeira, possuem uma média de 0,378 £ 0,009 pg/g
de mercurio nos tecidos musculares (QUEIROZ et al., 2019). SOUZA AZEVEDO et al.
(2019) encontraram valores médios de HgT em tecido muscular de Cichla pinima no
valor de 676 + 258 pg/kg, ou seja, abaixo do limite maximo estabelecido para consumo
humano, e foram semelhantes aos dos peixes Cichla de outras areas impactadas por
Hg na regiao amazobnica.

Cumpre ressaltar que até mesmo o consumo de peixes com niveis de
mercurio abaixo de normativo no pais pode ser um risco devido as propriedades
bioacumulativas do metal. Embora seja importante ndo ultrapassar os valores
recomendados pela ANVISA, comunidades com pouca diversidade alimentar e
deficiéncias nutricionais consomem maiores quantidades de pescado. Dessa forma,
valores relativamente baixos de Hg nos peixes podem acumular-se ao longo do
tempo, representando um risco para as populagdes a médio e longo prazo (FARIAS,
2006; FIOCRUZ, 2016).

Observou-se que quanto maior o consumo de pescado, maior o nivel de Hg
na populagdo dessa regido (CERBINO, 2016; CUNHA; MARQUES; DOREA, 2018;
CARVALHO, 2016; FARIAS, 2006) e que, por vezes, existe uma associagcdo e
correlagao altamente significativa entre o consumo de pescado e as concentragdes
de HgT em cabelo (CUNHA; MARQUES; DOREA, 2018; FARIAS, 2006). Observou-

se também que a concentragdo de hemoglobina e a idade materna tiveram influéncia
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positiva significativa nos indices antropométricos (CUNHA; MARQUES; DOREA,
2018).

Na Bacia do Rio Negro, as atividades de extragdo de ouro (sobretudo ilegais)
se concentram especialmente a noroeste do Estado de Roraima, onde as evidéncias
atribuem a contaminacgao da populagao indigena na Terra Indigena Yanomami a esta
fonte, uma vez que essa populacido se encontra mais contaminada a medida que se
aproxima dessas atividades. Além da extragcdo de ouro, acrescenta-se a possivel
contribui¢do do solo naturalmente contaminado por mercurio em diversas areas da
bacia (FAPESP, 1999; FARIAS et al., 2006; FADINI e JARDIM, 2001), remobilizagao
de mercurio dos sedimentos de fundo e a reemisséo dos solos devido a mudangas no
uso da terra (BASTOS et al., 2006) como fontes de emissdo do mercurio.

De relevancia para estudos em saude, esta regido da bacia possui populag¢des
com elevada exposicdo ao mercurio, incluindo criangas e lactantes (ALVES et al.,
2006; BASTOS et al., 2006; CERBINO et al., 2016; FARIAS et al., 2006; FORSBERG
et al., 1999; VEGA et al., 2018) e precisam ser melhor avaliadas para elucidar a
extensdo de desfechos em saude.

Na Regidao Hidrografica Tocantins-Araguaia, varios estudos de saude foram
realizados na foz do Rio Tocantins ou suas proximidades, utilizando populagdes nao
expostas como grupo controle. Devido as caracteristicas, habitos e estilos de vida
semelhantes, este grupo foi utilizado para subsidiar estudos comparativos com
populagdes expostas ao mercurio (grupo de estudo - predominantemente na Bacia
Tapajoés) (AMORAS, 2011; COSTA JUNIOR et al., 2017; LIMA, 2014; KHOURY et al.,
2013; FREITAS et al, 2018; PINHEIRO et al., 2000; PINHEIRO et al., 2006;
PINHEIRO et al., 2007; MARINHO et al., 2014).

As populagcdes da RH Tocantins-Araguaia geralmente apresentam alto
consumo de pescado e menor exposicao e contaminagdao ao mercurio comparada
com as bacias anteriormente descritas. No entanto, merece destaque a comunidade
de Caxiuana/PA, com individuos com valor médio de HgT capilar de 8,58 ug/g,
chegando a 45,59 pg/g (SANTOS et al.,, 2003a). Além disso, de acordo com os
pesquisadores as amostras de peixes piscivoros de Caxiuana apresentaram teores
de até 2,529 mqg/g.

Os pesquisadores ndo conseguiram explicar se existiam e quais seriam as

fontes de emiss&o do mercurio. A amostragem foi realizada entre 1994 e 2000 (n =
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214) e, desde entdo, até onde se tem conhecimento ndo ha novas pesquisas.
Conforme sugerido pelos autores, ha necessidade de novas pesquisas para
compreender os niveis de mercurio em amostras ambientais e bioldgicas encontradas
em Caxiuand (SANTOS et al., 2003a).

Na regido de Tucurui (Rio Tocantins, Estado do Para da RH Tocantins-
Araguaia), os estudos mostram niveis até sete vezes superiores ao limite
recomendado pela OMS em amostras de cabelo de habitantes nas ilhas, além de
peixes contaminados por MeHg. A regido possui a segunda maior Usina Hidrelétrica
do Brasil (UHE Tucurui), construida entre 1974 e 1985, e ndo ha registros de
atividades de extracdo de ouro préximas desta area (ARRIFANO et al., 2018;
ARRIFANO et al., 2018a).

Ainda na RH Tocantins-Araguaia, em termos de exposigdo ocupacional
CORBETT et al. (2007) encontraram elevados niveis de mercurio urinario em 107
individuos avaliados (comunidade garimpeira) (10,07 pg/L) de Serra Pelada/PA. Apés
exame dos residentes, os autores observaram varios sintomas neurolégicos que
podem apresentar uma correlagdo significativa com os niveis de mercurio urinario dos
participantes: tremores (22,80%), movimentos oculares involuntarios (2,20%),
constricdo do campo visual (4,18%), sindrome de Romberg (2,33%), movimentacao
involuntaria da lingua (2,19%), disdiadococinesia (0,43%), falha no teste dedo-nariz
(10,96%), falha no teste joelho-calcanhar (4,84%), incapacidade de completar marcha
dupla (6,25%), fraqueza muscular (2,27%) e danos aos 6rgaos sensoriais (24,66%).

Com relagao a Regiao Hidrografica Paraguai, a cabeceira do Pantanal Mato-
grossense € uma area fortemente influenciada pelas atividades garimpeiras desde o
século XVIII. Contudo, existem poucos estudos na regido para identificar atual
exposicao e intoxicagdo por mercurio nos individuos adultos e criangas. Os estudos
de saude existentes relacionam a exposi¢cao de mercurio dos individuos devido a
proximidade com areas de mineragdo, desmatamento e queimadas (JESUS et al.,
2018; TAVARES et al., 2005).

Em termos de toxicologia ambiental, € importante compreender como as
substancias téxicas interagem com 0s organismos vivos e 0 ambiente fisico em que
essas substancias estao presentes. Portanto, ao compreender a distribuicdo desses
agentes pelos compartimentos ambientais e como eles podem atingir os seres

humanos em areas contaminadas, decisdes preventivas e de controle podem ser
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tomadas para garantir a seguranga de grupos populacionais vulneraveis (PEREIRA et
al., 2015).

Estudos transversais analisados neste trabalho, que recolheram amostras
biolodgicas de diversos grupos de individuos avaliados, podem fornecer evidéncias
preliminares para uma associagao potencial entre a exposicdo ao mercurio destes
individuos nos arredores das atividades de extragao de ouro e os desfechos de saude.
Com base nos resultados, os pesquisadores podem formular hipoteses sobre
possiveis relacdes causais e efeito entre a exposicdo ao mercurio e os desfechos em
saude, o que exigira pesquisas adicionais, incluindo os estudos longitudinais
abrangentes e biomonitorizagéo, para confirmar as associagdes encontradas.

No entanto, a maioria dos estudos n&o aborda explicitamente os aspectos da
exposicado ao mercurio e os desfechos associados a saude nas populagdes. Segundo
PUTY et al. (2019), apenas um estudo na Amazdnia (KHOURY et al., 2015) atendeu
os requisitos de uma pesquisa de qualidade, incluindo um grupo de controle e a
quantificacdo precisa da exposicao fornecendo evidéncias de uma associagao entre
a exposi¢cado ao mercurio e alteragdes neurologicas.

Ainda, cabe ressaltar que os estudos em saude geralmente ndo sdo capazes
de identificar a fonte especifica de emissdo ambiental. Para determinar a fonte exata
da poluicao ambiental, geralmente requer uma analise mais detalhada que pode incluir
estudos longitudinais, avaliagbes ambientais e outras abordagens de investigagao.

Em termos de contaminagcdo humana na Amazbnia, o0s niveis
médios/medianos de mercurio chegaram a dezesseis vezes superiores ao limite de
tolerdncia para individuos da Amazbnia em areas onde nao foram encontradas
evidéncias claras que relacionam a contaminagcdo da populagdo com atividades de
garimpo (SILVA FORSBERG et al., 1999). Contudo, cumpre mencionar que estes
dados podem néo refletir a contaminagao atual, visto que sdo dados muito antigos.

No Tapajés, por meio dos estudos realizados, identifica-se uma exposigao
crbnica e alteragdes sistémicas nessas populagdes, conforme amplamente abordado
neste capitulo.

Na fase de exposi¢cdo, ou seja, contato do individuo com o agente toxico
(nesse caso, o mercurio), sao fatores criticos a via de exposigao, a frequéncia e a
duracdo da exposicdo. Fatores como dose ou concentragdo do toxicante,

by

propriedades fisico-quimicas do metal e fatores relacionados a suscetibilidade
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individual do préprio individuo também podem determinar a ocorréncia e a gravidade
dos efeitos adversos a saude (PEREIRA et al., 2015; UNEP/WHO, 2008). Padrdes
socioecondmicos, condi¢cdes de vida, culturais, de escolaridade, e habitos influenciam
a exposicéo ao agente e a vulnerabilidade do individuo.

Deste modo, os efeitos toxicos a exposicdo a poluentes ambientais estao
condicionados a diversos determinantes, o que pode explicar as diferentes formas de
manifestacdo e desenvolvimento dos processos mérbidos relacionados a exposicao
quimica (VALENTIM, 2022). Em sintese, o processo de adoecimento & multicausal,
podendo variar de acordo com o individuo exposto e a regido poluida por mercurio.

As doencas extrapolam a intoxicacdo por mercurio. Doencas tropicais
endémicas, como historia clinica de malaria, apresentaram alta prevaléncia na
literatura (DOREA et al., 2003; DOREA et al., 2005; FIOCRUZ, 2024; SANTOS et al.,
2003; VIANNA et al., 2022). DOREA et al., (2005) salienta, ainda, que a exposi¢do ao
mercurio de peixes de agua doce é menos problematica do que doencgas infecciosas
endémicas, como malaria e falta de servigos médicos basicos.

E importante a identificacdo da fonte e imediata interrupcdo da exposicéo ao
mercurio como forma de prevencdo e tratamento da populacdo exposta e
potencialmente exposta. Mas importante mencionar que, independentemente da fonte
de emissdo do mercurio, o setor de saude trabalha com o conceito de risco adicional
a saude no caso de desenvolvimento de doengas e agravos ocasionados pela
exposicao indevida a contaminantes quimicos.

As vulnerabilidades presentes nos territérios quanto aos efeitos toxicos da
exposi¢cao ao mercurio sao suficientes para a atuacio de prevencgao e intervencao das
diversas areas de atuacdo do setor saude, incluindo vigilancia, assisténcia, promogéo
e educagao a satde das comunidades atingidas. E nesse contexto que se deve avaliar
os diversos individuos, incluindo criangas, para os quais ja se detecta niveis de
mercurio no organismo, mesmo sendo considerados como niveis moderados de
exposicao ao metal.

Portanto, na auséncia de conhecimentos cientificos solidos sobre possiveis
problemas e desfechos em saude, a melhor solucao é antecipar a atuacado quando ha
possibilidades de o agente tdxico provocar danos reversiveis e irreversiveis a saude.
Acbes que se sabe que nao sao suficientes para atender as necessidades da
populacao (vide item “5.6.3 Analise da atuagéo do setor saude na Amazdnia”).

www.ourosemmercurio.com.br



106

OURO SEM MERCURIO

Embora tenhamos diversos estudos com foco em exposi¢ao e intoxicagao por
mercurio na Amazonia Legal, os estudos em saude analisados sao insuficientes e
predominantemente transversais, pontuais e limitados. Destaca-se que a partir dos
estudos transversais, ndo ha monitoramento continuo ao longo do tempo para avaliar
mudancas ou para realizar analises mais precisas das relagbes causa-efeito do
mercurio nos individuos. Como resultado, na regido Amazénica ndo ha cobertura
suficiente dada a necessidade de monitorar mudangas importantes que ocorrem ao
longo da vida dessas populagdes, como o desenvolvimento de doengas crénicas,
mudangas nos habitos de saude (consumo de pescado em fungédo da sazonalidade e
variagdo do Hg em amostras de cabelo, por exemplo), dentre outros.

As investigagdes realizadas foram principalmente advindas da comunidade
cientifica e, para além da necessidade de ampliar a realizagdo dos estudos
longitudinais abrangentes, ndo existe, ainda, programa implementado no pais de
biomonitoramento da exposicdo humana as substancias quimicas como nos paises
desenvolvidos, tais como aqueles da América do Norte, Canada e Europa.

Para populagdes cronicamente expostas, sobretudo individuos com
problemas neurolégicos € com baixos niveis de exposicdo ao mercurio, 0O
biomonitoramento humano continuo referente a exposi¢cao ao mercurio é fortemente
recomendado para determinar as taxas de exposi¢cao de longo prazo (SANTOS-
SACRAMENTO et al., 2021). Os danos no SNC, especialmente em adultos, sdo
cumulativos. Assim, a analise da associagdo com desfechos neurolégicos seria mais
apropriada com multiplas medidas para captar a exposigao do individuo ao longo do
tempo.

A partir das investigagdes realizadas pela comunidade cientifica, foram feitas
avaliacdes das variaveis demograficas como sexo, idade, tempo de residéncia local e
ocupacao dos participantes; clinicas; epidemioldgicas; toxicoldgicas e avaliagao de
risco, de acordo com o objetivo de cada estudo e poder aquisitivo para a execugao da
pesquisa. Contudo, estudos mais completos sdo necessarios para identificacdo das
possiveis associacdes do mercurio com efeitos adversos.

Além disso, conforme reportado por COSTA JUNIOR et al. (2017), novos
estudos sdo necessarios com a aplicagdo de testes convencionais qualitativos ou
quantitativos especificos para identificacdo de outros sinais clinicos, além dos
identificados, que trataria de identificacao inicial das manifestagdes por intoxicagéo ao
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Hg, podendo ser uma forma alternativa para o acompanhamento e seguimento clinico.
Contudo, conforme mencionado, métodos quantitativos ou qualitativos objetivos séo
necessarios e essenciais para a confirmacao dos achados clinicos.

A busca das concentragbes de Hg, dos aspectos epidemiologicos e da
condicdo clinica é fundamental para o fortalecimento das medidas avaliativas,
preventivas e educativas em areas com impacto da poluicdo ambiental, para que
consequéncias como aquelas vistas na tragédia de Minamata, Jap&o, ndo afetem a
saude da populagdo amazodnica (COSTA JUNIOR et al., 2017).

Devido ao periodo que os estudos foram realizados, as comparagdes entre
essas populagdes sao dificeis. A exposi¢cao a contaminantes quimicos varia ao longo
do tempo, e diferentes padrdes de exposicado podem ser observados em anos distintos
na mesma populagdo. Além disso, muitos estudos em saude realizados na Amazénia
Legal possuem tamanho amostral pequeno. A média do numero amostral de
individuos avaliados pelas pesquisas, a partir do levantamento deste trabalho, é de
293 individuos para cada estudo. Ou seja, numero reduzido para uma pesquisa mais
aprimorada. Isto pode ser reflexo da dificuldade de acesso a areas remotas da
Amazoénia (ARRIFANO et al., 2018; SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

Embora os desfechos em saude tenham sido associados a exposi¢cao ao
mercurio na Amazodnia, os impactos da exposicdo ao mercurio principalmente fora das
regides mais estudadas ainda n&o sdo conhecidos, incluindo problemas neurolégicos,
como por exemplo criangas sob baixa exposicdo ao agente. Além das comunidades
ribeirinhas dos principais rios da Amazbnia proximas aos polos de garimpo, é
importante investigar populagbes de outras areas para melhor compreensao dos
riscos associados a exposicao ao mercurio. Sem essas informagdes, é impossivel
identificar e implementar medidas para monitorar, prevenir e reduzir potenciais riscos
ocasionados pelo mercurio na Bacia Amazdnica.

Nesse sentido, destaca-se que algumas areas afetadas ou nao pela extragéao
de ouro que utilizam mercurio requerem investigagdo aprofundada, identificando,
inclusive, a relacado causal entre a exposi¢cao ao mercurio e os efeitos a saude. Sao
elas: Estados do Acre; Amapa; Amazonas (em especial centro-oeste); Mato Grosso
(incluindo as areas que tem garimpos de ouro e nao tém estudos); Para (Bacia do Rio
Xingu e RH Tocantins-Araguaia, como por exemplo, regides com MAPE de ouro);
Rondbnia e Roraima. Dentre essas, inclui também comunidades dos Rios Tapajos e
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Madeira, que necessitam urgentemente de um monitoramento continuo e medidas de
controle e recuperacao dessa populacao devido a ampla contaminagdo. Estudos em
grupos de populagbes mais sensiveis ao mercurio (fetos, recém-nascidos, criangas,
gestantes e mulheres em idade fértil) também devem ser melhor investigados.

Nota-se necessidade de aprofundar conhecimentos sobre mecanismos de
biodisponibilidade e bioacumulacdo do mercurio em compartimentos abidticos e
bidticos no Estado do Acre, tal como a exposi¢cao ao mercurio e disfungées em saude
dos individuos ali presentes. MASCARENHAS et al. (2004) notaram que apesar da
auséncia de atividades antropicas emissoras de mercurio no Rio Acre, existem altas
concentracdes de mercurio nos peixes. Foram encontrados baixos teores médios de
mercurio nos sedimentos e no material particulado, que contrastam com os teores
elevados encontrados na biota, principalmente nos peixes carnivoros, com uma
concentragdao média de 1,287 mg/g.

Para o material particulado em suspensao as concentragcdes determinadas no
Rio Acre e seus afluentes foram semelhantes ao do Rio Rato, na Bacia do Rio
Tapajos, onde a extragao de ouro é desenvolvida em larga escala. A possibilidade de
os altos teores de mercurio nos peixes do Rio Acre serem originadas por processos
de metilagdo altamente eficientes em lagos formados pelos meandros deste e de
outros rios de grande sinuosidade na regido ocidental da Amazodnia, durante as
épocas de estiagem, formando condi¢cbes lénticas, de alagados com grande
quantidade de matéria organica submersa, € uma das hipoteses atualmente estudada
pelos pesquisadores da Secdo de Meio Ambiente do Instituto Evandro Chagas
(MASCARENHAS et al.,, 2004). Portanto, além da necessidade de melhor
compreender a origem do mercurio, seja natural ou antropica, € importante
compreender a exposicdo ao mercurio e efeitos em saude na populagéao ali presente.

No levantamento realizado para o presente trabalho, identificou-se que no
Estado do Amapa existem estudos para determinacédo de concentracdo de mercurio
em peixes (HACON et al., 2020; GUIMARAES et al., 1999; LIMA et al., 2015;
VENTURIERI et al., 2017), sedimentos e solos (MISERENDINO et al., 2018). Todavia,
ha caréncia de estudos sobre a exposicdo ao mercurio das populagdes que vivem no
estado. Portanto, estudos adicionais devem ser realizados no sentido de identificagao

da extensdo do problema no estado.
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As bacias com maior atividade garimpeira sdo as dos Rios Tapajos, Teles
Pires, Jamanxim, Xingu e Amazonas, sendo a do Rio Teles Pires responsavel por 18%
da area garimpada (MAPBIOMAS, 2023). Em Xingu, areas sao ocupadas por
mineracao e infraestrutura do setor elétrico e ha inexisténcia de pesquisas nessa
regiao.

Adicionalmente, pesquisadores ja levantaram preocupacgdes sobre pesquisas
limitadas ou inexistentes em areas de usinas hidrelétricas ou futuros projetos de
construgdo de tais instalagbes (ARRIFANO et al., 2018; ARRIFANO et al., 2018a;
SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021). Neste ponto, vale mencionar sobre a
integracao de usinas de grande escala na regido amazonica, que sao previstas para
criar e expandir conexdes regionais através da exploragdo das diversidades
hidrologicas das bacias hidrograficas. S&o elas: instalagbes associadas a UHE Belo
Monte, na Bacia do Rio Xingu (a maior hidrelétrica da Amazénia e a quarta maior do
mundo, também localizada no Estado do Para) as usinas do Rio Teles Pires (Colider,
Sinop, Foz do Apiacas, Sdo Manoel, e Teles Pires), e o Complexo Hidrelétrico
Tapajos, em S&o Luis do Tapajos (BRASIL, 2010).

Nesse contexto, cabe reiterar o elevado teor de Hg em populagdes adultas
proximas a UHE Tucurui. O monitoramento continuo das populagdes, incluindo as
criangas, que vivem nas proximidades do reservatorio e nas regides a jusante da
barragem auxiliara no desenvolvimento de estratégias de prevengdo e agdes
governamentais para enfrentar o problema dos impactos causados pelas barragens
(ARRIFANO et al., 2018a). Ainda, na UHE de Belo Monte na Bacia do Rio Xingu nao
ha monitoramento da exposicdo humana, tampouco desfechos associados
(FORSBERG et al., 2017; SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

Uma area também identificada na literatura que demonstra atencédo e
necessidade de medidas preventivas é a regidao maritima de Caratateua
(Bragancga/PA), localizada na Regiao Hidrografica do Atlantico Nordeste Ocidental.
Embora Caratateua ndo tenha historico de impactos antropicos, os peixes consumidos
pelos residentes (90% da populagdo consome peixes) precisam ser avaliados para
melhor compreender os valores de HgT descritos em pesquisa. Estudo encontrou
mediana de 1,72 ug/g de HgT na populagdo estudada, com 8,4% dos niveis
analisados em amostras de cabelo maiores que 6 pg/g de HgT (OLIVEIRA et al.,
2018).
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Adicionalmente, varios estudos reportam os efeitos benéficos do consumo de
frutas tropicais na redugédo dos niveis de Hg em cabelo (FARRIPAS et al., 2010;
OLIVEIRA, 2014; PASSOS et al., 2003; PASSOS et al., 2007; PASSOS et al., 2008).
Porém, faltam estudos mais amplos e continuos sobre os efeitos protetores do selénio
em relacdo ao mercurio em humanos. Soma-se a isto, o impacto das interagdes do
metal nos horménios tireoidianos (BORTOLI, 2009). Ha auséncia de estudos sobre o
estado nutricional e exposicdo das comunidades amazdnicas, sobretudo criangas e
gestantes (MARQUES et al., 2013; PASSOS et al., 2003) e teores do selénio em
alimentos consumidos no Brasil (BORTOLI, 2009).

Outro aspecto que merece atengcdo € a auséncia das estimativas de
determinados parametros do mercurio na populagdo do pais. Os valores de
referéncias e limites de tolerancia de biomarcadores de exposi¢cdo do mercurio
utilizados na literatura nacional para comunidades amazbnicas sido aqueles
reconhecidos internacionalmente porque nao ha estimativas de parametros do pais.
A legislacdo brasileira (BRASIL, 1998) limita o teor de mercurio em determinados
peixes para consumo humano, como 0s nao piscivoros e piscivoros. Portanto,
comparar parametros entre populagdes amazénicas e de paises com caracteristicas
e condi¢gdes completamente diferentes (condigcbes ambientais, climaticas, padrdes
alimentares, socioecondmicas, culturais, processos de produgao etc.), podem levar a
grandes erros nas estimativas, considerando principalmente o elevado consumo de
pescados contaminados por mercurio na regiao norte do pais.

Ao estudar a relagao efetiva entre a ingestdo de mercurio, os bioindicadores
de exposigao, os fatores que influenciam essa relagdo com valores estabelecidos para
essa populagao, tentar-se-a garantir que os padrdes de seguranga e saude estejam
mais alinhados com a realidade amazdnica. Pesquisadores reconhecem que ha uma
necessidade urgente de desenvolver estudos rigorosos de valores de referéncia e
limites de tolerancia de exposi¢cao baseados em risco para as populagdes amazénicas
para orientar estratégias viaveis de gestao de riscos e reduzir a exposigdo amazdnica,
especialmente criangas (CRESPO-LOPEZ et al., 2021; CUNHA; MARQUES; DOREA,
2018; MARINHO et al., 2014; PASSOS et al., 2008).

Conforme reportado por SANTOS-SACRAMENTO et al. (2021), diversas
pesquisas na Amazoénia tiveram protocolos diferentes, por exemplo, metodologias de

monitoramento da exposicdo ao mercurio, protocolos clinicos e testes neuroldgicos.
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Dessa forma, se torna dificil inferir niveis de limiar de exposigdo "seguros" ou
determinar o protocolo correto para pesquisar possiveis efeitos da neurotoxicidade em
diferentes estagios.

Algumas publicagbes mostram auséncia de coordenadas geograficas
indicando onde a pesquisa foi realizada, e dificultando a comparagao mais precisa das
pesquisas. Soma-se a isso um viés de selec¢do, que por vezes nao é representativo e
pode afetar a generalizag&o dos resultados para a populagéo; e viéses de informagao,
em que a coleta de dados ocorreu por um longo periodo.

Além disso, os estudos epidemiolégicos raramente abordam potenciais rotas
de exposigdo ambiental ao MeHg além do consumo de pescados — esses quando
realizados — incluindo o consumo de alimentos e vegetais (alimentos marinhos, arroz,
mandioca e frutas tropicais, por exemplo) e agua para consumo humano através de
sistema de abastecimento ou pocos individuais e coletivos.

Estudos em paises como Gana e Indonésia comprovam a presenga e
persisténcia do metal em areas de cultivo (ADDAI-ARHIN et al., 2022; ADJORLOLO-
GASOKPOH; GOLOW; KAMBO-DORSA, 2012; SARAGIH et al., 2021). Além disso,
diversas comunidades ao longo do rio Tapajos dependem da agricultura familiar, como
a mandioca, para sua subsisténcia. A titulo de exemplo, a produgao agricola do
povoado de S&o Luiz do Tapajos resume-se praticamente a mandioca (KHOURY et
al., 2013).

Revisbes sistematicas salientam a necessidade de aprimoramento das
pesquisas (PUTY et al.,, 2019; SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021) e melhorias
sobre como a exposicao se correlaciona com a doenga.

Ainda, os poucos estudos que analisaram HgT na urina (predominantemente
exposi¢cado ocupacional), obtiveram o volume total de urina (ug/L). Este fato difere da
recomendacao da OMS, a qual recomenda que a utilizacdo dos niveis de mercurio
urinario sejam expressos em ug/g (UNEP/WHO, 2008). SANTOS-SACRAMENTO et
al. (2021) recomendam que estudos futuros envolvendo individuos ocupacionalmente
expostos na Amazoénia priorizem a quantificacdo da creatinina para determinar com
precisdo os niveis de mercurio corporais €, consequentemente, a exposicao.

Cientistas alertam que é preciso ter cautela na analise e interpretagdo dos

niveis de HgTotal (HgT) no cabelo devido a contaminagcédo externa da matriz com
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mercurio elementar em areas de mineragéo (BASU et al., 2018; SHERMAN et al.,
2015).

Em casos de exposicdo crdénica ao mercurio proveniente de pescados,
recomenda-se a estimativa do MeHg em amostras bioldgicas, considerando que a
analise dessa subespécie pode ser mais dispendiosa. O MeHg em amostras de cabelo
fornece as melhores medidas (BASU et al.,, 2018) e, quando combinado com
ferramentas de pesquisa qualitativa, podem confirmar se as alteragdes neuroldgicas
estdo positivamente associadas a essa molécula (SANTOS-SACRAMENTO et al.,
2021). Os estudos que realizaram analise de MeHg em amostras de cabelo de
individuos da Amazbnia confirmam resultados obtidos pela OMS, com
correspondéncia acima de 90% do HgT (ARRIFANO et al., 2018; ARRIFANO et al.,
2018a; MARINHO et al., 2015).

Portanto, diante do que foi apresentado, sdo necessarias recomendacdes
para orientar os pesquisadores sobre a melhor forma de coletar informacdes uteis
para apoiar estudos futuros e gerar recomendacdes para as populagdes da regiao

amazobnica mais impactadas pela exposicao e intoxicagdo por mercurio.

5.5. Descrigcao e Analise dos Dados Primarios de Saude dos Trabalhadores(as)

Obtidos em Visita de Campo em Territérios de Extragao de Ouro

Os dados sociais e de saude sobre os trabalhadores(as) de atividades de
extragao de ouro podem fornecer informagdes sobre os padrdes de trabalho e estilos
de vida destes(as) trabalhadores(as). Isto pode ajudar a identificar grupos em risco e
influenciar as circunstancias da exposicao e intoxicacdo por mercurio. Ao comparar
dados de saude com dados sociais (volume lll: Diagnéstico dos Aspectos Sociais), as
autoridades de saude publica terdo ferramentas parciais para desenvolver
intervengcdes direcionadas para melhorar a situagdo de saude dos(as)
trabalhadores(as) de areas de extragdo de ouro. Isto pode incluir programas de
sensibilizacao, distribuicdo de EPI, treinamento em praticas seguras de trabalho e
acesso aos servicos de saude, dentre outros.

Nessa perspectiva, a equipe de campo do Projeto Ouro Sem Mercurio visitou
34 localidades, dentre as quais incluem cooperativas, balsas e garimpos de ouro

(regulamentados), entre abril e novembro de 2023. Os estados visitados foram:
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Amapa (AP), Amazonas (AM), Mato Grosso (MT), Para (PA) e Rondbnia (RO). Os
municipios visitados foram: Calgoene (AP); Humaita (AM); Manicoré (AM); Colider
(MT); Matupa (MT); Peixoto de Azevedo (MT); Poconé (MT); ltaituba (PA); Novo
Progresso (PA); Tucuma (PA); e Porto Velho (RO).

As visitas permitiram coletar dados de trabalhadores(as) envolvidos (as) nas
atividades do setor, que proporcionaram um panorama geral da situagéo de saude
local desses(as) trabalhadores(as), subsidiando a elaboragdo do PAN do Brasil no
ambito da Convencao de Minamata sobre Mercurio.

Foram entrevistados 1.070 trabalhadores(as) de 18 a 81 anos, dos quais
87,94% (941) correspondem a individuos do sexo masculino. Os dados apresentados
nas Figuras 9 e 10 demonstram que a maior parte dos homens (46,97% — 442)
encontra-se entre a faixa etaria de 18 a 40 anos. Entre as mulheres, o grupo etario
predominante encontra-se entre 41 e 59 anos (48,06% — 62), seguido pelo 18 a 40
anos (41,08% — 53). O ensino fundamental incompleto é o nivel de ensino que se

destaca em ambos os sexos, 36.17% (387) do total (Figuras 9, 10, 11).

Figura 9. Namero de trabalhadores (sexo masculino) entrevistados pela
equipe de campo por grupo etario para a variavel nivel de ensino
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Fonte: Elaborado pela Autora.
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Figura 10. Numero de trabalhadores(as) entrevistados(as) pela equipe de
campo por sexo e grupo etario para a variavel nivel de ensino.
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Fonte: Elaborado pela Autora.
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Figura 11. Namero de trabalhadoras entrevistadas (sexo feminino) para a
variavel nivel de ensino.
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Fonte: Elaborado pela Autora.

A principal fungdo ocupacional das mulheres, no universo pesquisado (total
de 129), é na “cozinha (preparo das refeicbes)’ (41,86% — 54), seguida pela fungéo
“garimpeiro (a) (diretamente na extragdo/processamento)” (36,43% — 47) (Figura 12 e
Tabela 2). Importante destacar que esses percentuais se encontram em um grupo
reduzido de trabalhadoras, que corresponde a 12,06% do total entrevistado.

A média de horas trabalhadas por dia destas mulheres é cerca de 10 horas e
27 minutos. Contudo, ao analisar a fungado “garimpeiro (a) (diretamente na
extragdo/processamento)’, 43 das 47 mulheres (ou seja, 91,49% das mulheres
“garimpeiras”) trabalham 8 horas por dia. A maioria dos homens e mulheres (56,17 %)
tem < 10 anos de experiéncia no garimpo.

Diferencas nas fungdes ocupacionais, sexo, faixas etarias, horas trabalhadas
e tempo de trabalho em garimpos podem influenciar os padrbes de exposigdo ao
mercurio e, consequentemente, os impactos na saude. Isso possibilita o
desenvolvimento de estratégias de mitigacdo mais eficazes, como a implementacéo
de medidas de segurancga especificas para grupos com maior exposigao.

Em que pese as mulheres predominem na fungao “cozinha”, ha também um

numero significativo destas na funcdo “garimpeiro (a) (diretamente na
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extragdo/processamento)’, considerando a porcentagem de 12,06% do total de
entrevistados. Razao pelo qual merece atengao, considerando se houver a utilizacao
do mercurio na amalgamagao do ouro. Conforme amplamente discutida no presente
capitulo, a exposi¢cao ao mercurio pode afetar significativamente a saude reprodutiva
das mulheres em idade fértil. Isso inclui complica¢gdes durante a gestagao, exposigcao
intrauterina e prejuizos ao desenvolvimento fetal e impactos na saude dos recém-

nascidos.

Figura 12. Horas trabalhadas/dia para o sexo feminino e fungao ocupacional.
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Fonte: Elaborado pela Autora.
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Tabela 2. Horas trabalhadas/dia para o sexo feminino e fungao ocupacional

Feminino
Funcao
ocupacional/
Horas 314,56 8|9 (1011112 | 13 |14|15|16/18|20|Total
trabalhadas por
dia
Ajudante
(m0\_/|r"ne_ntag:aode I O U T I I 1 1 Lol 3
minério, terra,
outros)
Amalgamagédo |-|-|-| - |-| -|-|-| -} -|-1-1-/-[-120
Ambulante (vendas
DU Bt B T R I I R T AR I B N N e Y
de comida/agua)
Assisténcia técnica| - | - | - | - | - | - | - | - - - -l -1-1-1- 0
Comercializagao
S N I R T I - - -l - -] - - 0
de ouro
Cozinha (preparo | 4 1 4| 142] 1 10| 1 [10| 4 | 4| -|2|1|1] 54
das refeigdes)
Dono.(a)do_______11_____24
garimpo
Fundicakodoouro |- | -| -| - |-| - |-| - -| - 1|-|-1-1-1-10
Garimpeiro (a)
(dlret~amentena I N R R /7Y IR I i o1l - -l-1-] a7
extragao/processa
mento)
Operadorde_______________0
maquina
Operadordg____12__________12
retroescavadeira
Proprietariode | | [ | | | _ | _| _ i i Lol 0
maquina
Supervisor do
garimpo
(responsavelpelo |- | - | - | - |- - | -] - - - -l -1-1-1- 0
gerenciamento da
frente)
Usina (britagem, | | | | | | | | . ) ) o 0
moagem)
Outros S N N N I s A e O R IR (R R BRI P R S B 4
Nao quis
N T e - - - - -] - - 0
responder
TotalGeral |11 (1|1 (73] 2 |11 3 |13 | 7 |55 |2 |1|3]| 129

Nota: -: Sem registro.
Fonte: Elaborado pela Autora.
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Entre os homens, (61,95% - 583) ocupam a fungdo “garimpeiro (a)

118

(diretamente na extragdo/processamento”), seguido pela funcdo “ajudante

(movimentag&o de minério, terra, outros)” (11,58% — 109) (Figura 13 e Tabela 3). A

meédia de horas trabalhadas por dia destes trabalhadores é cerca de 10 horas e 24

minutos. Dentre os homens que possivelmente estdo expostos de forma mais

proeminente ao mercurio (extragdo, processamento e amalgamacgao do ouro), 62,5%

(365) trabalham mais de 8 horas por dia. Destes que trabalham nessas fungdes,
32,88% (192 individuos) dos 584 trabalham 12 horas/dia.

Figura 13. Horas trabalhadas/dia para os trabalhadores do sexo masculino e

®m Horas
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Fonte: Elaborado pela Autora.
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Tabela 3. Horas trabalhadas/dia para o sexo masculino e fungao ocupacional.

Masculino

Funcgao
ocupacional/
Horas 3/4(5|6|7| 8 [9|10]|11| 12 {13|14(15/18|20| 24 |Total
trabalhadas por
dia
Ajudante

(movimentacédo de
minério, terra, outros)

[

[

[

[
N
©
N
~

[

89 11 |- - |- |- |- 109

Amalgamagéo |- |- |- |[- |- |- - |- 1 - I E 1
Ambulante (vendas | | | |. |. | L ) L L L L L 0
de comida/agua)
Assisténcia técnical- (1 |- |2 |- |- - 1| - - - - - - 4
Comercializagdo | | | | | | L 11 L L L L L 1
de ouro
Cozinha (preparo e - e 2 112 2 - O T C T A P 19
das refei¢oes)
Doro (a) do -5 |-16 1|10t 13 1|1 |1 | |63 a8
garimpo
Fundigdo do ouro |- |- |- |[- |- |- - |1 |- 1 - - - - - 2

Garimpeiro (a)
(dretamentena 14 14912 |21 |2 183 |7 |28 (113192 |16 [2 [2 |- |1 |3 [583

extragao/processamen
to)
Operador de
maquina
Operador de
retroescavadeira |
Proprietario de
maquina
Supervisor do
garimpo -2
(responsavel por
gerenciar a frente)
Usina (britagem, | 4
moagem)
Outros
Nao quis
responder
Total Geral 1/15(2 (40 |4 |274 (24|63 (1273352519 |5 (1 |7 |9 941

S e i e e V'
11 |- 156 |8 |10 |3 |6 [3 |- |- |- |- |2 |60

[
N
[

Nota: -: Sem registro.
Fonte: Elaborado pela Autora.
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Portanto, a partir desses dados percebe-se que a jornada média de trabalho
por dia, tanto para o sexo masculino quanto para o feminino, por vezes ultrapassa 8
horas/dia, o que pode causar estresse fisico e mental, além da exposigdo ao agente
toxico, a depender da utilizagdo do mercurio. Com relagdo aos homens, este grupo
pode ter maior exposicdo ao mercurio uma vez que a maioria que trabalha diretamente
com o metal excede a jornada de trabalho de 8 horas.

Deve-se notar que esta informagdo é hipotética, uma vez que os
trabalhadores dos territérios de extracdo de ouro podem exercer fungdes além
daquelas relatadas para este projeto, a depender da necessidade. Além disso, podem
utilizar o mercurio de uma forma e em quantidade diferente do que foi relatado. Deve-
se acrescentar que todos aqueles préximos as areas de amalgamagao podem estar
expostos ao mercurio através da inalagdo ao vapor e da exposigao ambiental.

Além disso, eles podem enfrentar outros perigos ocupacionais, como
acidentes de trabalho, lesées musculoesqueléticas devido a movimentos repetitivos
por muitas horas e condicbes de trabalho insalubres para determinados (as)
trabalhadores(as). Conforme reportado pelas Unidades de Saude entrevistadas pela
equipe de campo, os trabalhadores(as) de forma geral sdo atendidos pelas unidades
devido a acidentes de trabalho (vide item “5.6 descricdo e analise da organizagéo dos
servicos de saude publica na Amazdnia Legal’). Cabe ainda mencionar que
geralmente os trabalhadores(as) ndo procuram auxilio de profissionais de saude,
apenas em caso de urgéncia.

E importante garantir que ambos os sexos, sobretudo mulheres em idade
reprodutiva, que trabalham em territérios de extracdo de ouro tenham acesso a
cuidados de saude adequados. Dentre os cuidados podem incluir exames meédicos
regulares para monitorar os efeitos da exposigcdo ao mercurio e servigos de saude
reprodutiva, como planejamento familiar e cuidados pré-natais. O apoio psicossocial
e servigos de saude mental para promover o bem-estar dos garimpeiros também sao
necessarios.

Aspectos que vao muito além da saude, mas que afetam a saude mental
dessa populagao mais vulneravel, incluem a garantia de que os garimpeiros tenham
direitos trabalhistas basicos, como salarios justos, jornada de trabalho digna e
protecdo social. Aspectos fundamentais para promover condi¢des de trabalho

decentes e sustentaveis no garimpo.

www.ourosemmercurio.com.br
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Quanto aos sintomas relatados pelos trabalhadores(as), 28,82% (462) dos
1.603 registros correspondem a “néo quis responder” e, secundariamente, “nenhuma
doenga” corresponde a 21,58% (346) (Figura 14 e Tabela 4). Dentre os 49,60%
restantes, os sintomas relatados foram: dores de cabeca (6,99% — 112); dores nos
rins (6,25% — 100); visdo embagada (6,05 — 97); insénia/dificuldade para dormir
(5,44% 87); irritabilidade/nervosismo/mau humor (4,61 — 74); tonturas (4,05 — 65);
fraqueza muscular (3,43 — 55); perda de memodria (2,93 — 47); dificuldade para respirar
(1,75 — 28); sabor metalico na boca (1,68 — 27); depressao (1,43 — 23); tremores (1,37
— 22); febre/calafrios (1,37 — 22); diarreia frequente (1 — 16); vomitos frequentes (0,5

— 8); perda da coordenagao motora (0,44 — 7); delirios/alucinagdes (0,31- 5).

Figura 14. Sintomas relatados pelos trabalhadores(as) entrevistados(as)

500 462
450
400
350
300
250
200
150
100
50
0
Total
M Irritabilidade/Nervosismo/Mau humor M Ins6nia/Dificuldade para dormir
Dores de Cabeca MW Perda de memoria
M Depressao B Tremores
m Tonturas m Fraqueza muscular
Perda da coordenagdo motora m Dores nos rins
M Visdo embacada M Febre/Calafrios
Sabor metdlico na boca 1 Vomitos frequentes
Diarréia frequente W Dificuldade para respirar
M Delirios/Alucina¢des W N3o quis responder

= Nenhuma doencga

Fonte: Elaborado pela Autora.
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Curiosamente, a maioria dos registros (63,96% - 284) dos 352
trabalhadores(as) entrevistados (as) no Municipio de Itaituba/PA foi para néo
responder sobre os sintomas observados (Figura 15). Conforme detalhado neste
capitulo, Itaituba € um dos principais municipios estudados quanto a exposicao e
intoxicagao por mercurio e € um local de extrema preocupacdo em saude publica
qguanto as doengas associadas ao mercurio O baixo registro de resposta pode dever-
se as preocupacgdes sobre a perda de empregos ou fontes de rendimento.

Em Peixoto de Azevedo também merece atengédo, uma vez que 35,53% (178)
dos registros deste municipio correspondem a auséncia de resposta sobre os

sintomas e 48,70% (244) dos registros sao referentes a “nenhuma doenga”.

Figura 15. Quantitativo de registros de sintomas relatados pelos
trabalhadores(as) entrevistados(as) por municipio

Porto Velho/RO . Il“

Tucum3a/PA II||
raituba/pa [ I
Novo Progresso/PA "
Poconé/MT Im
Peixoto de Azevedo/MT _ I Il
Matupa/MT I”H

Colider/MT ‘

Manicoré/AM - I III
Humaita/am [
Calgoene/AP - . .l I

0 200 400 600 800 1000 1200
M Trabalhadores entrevistados M Irritabilidade/Nervosismo/Mau humor
Insénia/Dificuldade para dormir B Dores de Cabega
B Perda de memoria M Depressdo
Tremores Tonturas
Fraqueza muscular B Perda da coordenagdo motora
H Dores nos rins H Visdo embacada
Febre/Calafrios Sabor metalico na boca
Vomitos frequentes M Diarréia frequente
H Dificuldade para respirar H Delirios/Alucinagdes
N3o quis responder Nenhuma doenga

Fonte: Elaborado pela Autora.
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Tabela 4. Sintomas relatados pelos trabalhadores(as) entrevistados(as) por

municipio.
Municipios

213 3|l loble| & lx 7

32|35 |2[8%2| 9 &2 o &

g |=|9 | 5| 8|eg| 2 3 = | 8 X o

S| 8| 2|z | 5|e8 G5lo5 5|5 |e8 w®

SIE|IS|IS| 58|80 938 2| o £ < s

S|Z|=|8|=2F 2z 8282 8
Irritabilidade/ nervo- | ., | 45 | o5 | . a1 11 - 110!l 1 |11 74
sismo/ mau humor
Insonla/dlf!culdade 2119 16| - 3 8 ) 1 1101 1 |18 87
para dormir
Dores de cabeca 22 | 8 |18 | - 3 |19 ] 2 - |1 24| 4 | 12 112
Perda de memodria 10 | 3 8 - 1 7 - - 112 ] 1 5 47
Depressao 7 1 4 - 1 3 - - 3 1 3 23
Tremores 8 1 1 - 2 4 1 - 4 - 1 22
Tonturas 20| 4 |18 | - 3 | 4 - 1 111 ] 2 2 65
Fraqueza muscular 18 | 5 9 - 1 4 - 1 12 | 3 2 55
Perda da coord. o | - | g | S A O R 7
Motora
Dores nos rins 36| 3 |13 | - 5 12| - 3 120 | 3 5 100
Visao embacada 317 |17 | - 2 6 2 3 |15 | 6 8 97
Febre/calafrios 9 2 3 - - 2 - - 4 1 1 22
Sabor metalico na 12 | 1 3 1 1 3 ) 1 4 ) 1 27
boca
Vémitos frequentes 1 2 2 - 1 - 1 - - - 1 8
Diarréia frequente 5 4 3 - 1 - 1 - 1 - 1 16
Dific_uldade para 10 | 2 4 ) ’ 2 o ) o ) 5 28
respirar
Delirios/ alucinagbes | 2 1 - - - 1 - - 1 - - 5
Nao quis responder - - - - - 178 - - 1284 - - 462
Nenhuma doenca 27 | 5 |12 | 2 3 (244|112 | 3 |24 | 5 9 346
Trabalhadores(as) | o5 | 55 | 55 | 3 | 10 |458| 18 | 8 |352| 14 | 38 | 1070
entrevistados(as)

Nota: -: Sem registro.
Fonte: Elaborado pela Autora.
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As doencas relatadas ja vivenciadas pelos trabalhadores(as) sao listadas em
ordem descrescente das seguintes formas: COVID-19 (24,88% - 410), dengue
(21,42% — 353), malaria (16,57% — 273), nao quiseram responder (14,26% — 235),
nenhuma doenga (9,96% — 164), sarampo (8,31% — 137), hepatite (3,45% — 57), febre
amarela (1,03% — 17) e doenca de chagas (0,12% - 2) (Figura 16).

Figura 16. Doencas relatadas pelos trabalhadores(as) entrevistados(as).

Doengas relatadas
450 B Dengue

400 H Maldria

350 M Febre Amarela

300
Doenga de Chagas

250
B Hepatite
200
m Covid-19
150

H Sarampo
100

50 B Nenhuma doencga

0 B N3o quis responder
Total

Fonte: Elaborado pela Autora.

A COVID-19 e a dengue se destacam entre os relatos dos entrevistados em
Peixoto de Azevedo/MT, onde também foi registrado o maior nimero de entrevistas
(Tabela 5). A malaria apresentou um numero consideravel em todos os municipios,
especialmente em Calgoene/AP (87 registros). Mais uma vez, os entrevistados de
Itaituba se sobressaem na omissao de respostas, ou seja, 47,16% (199) dos 422
registros de doengas relatadas no municipio de Itaituba/PA optaram por nao
responder a esta pergunta.

Os receios e preocupagoes destes trabalhadores(as) dos municipios podem

leva-los a nao relatar publicamente as suas doengas ou condigbes de saude, o que

- www.ourosemmercurio.com.br ;
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pode ter implicagdes para a saude e seguranga das comunidades, bem como para a
saude publica em geral. Portanto, € importante ter politicas publicas e praticas em
vigor que incentivem os garimpeiros (as) a comunicarem suas condi¢des de saude de
forma segura e confidencial, garantindo ao mesmo tempo o acesso adequado aos

cuidados de saude e a proteg¢ao contra discriminacgao.

Tabela 5. Doencgas relatadas pelos trabalhadores(as) entrevistados(as) por

municipio
o o =
(3]

2 c378 |8 e 5812 |3 |3 |Eg |8t
£ |Municipio [(5=&8/2 &€ |28 /2@ /8 (2 |§ (£§(g¢
m Z2s0 8 | |[£E|less|e |3 |§ |58|8%
. g |° <|I8°F |0 & |27 |Z2¢
S
g Calcoene 95 31 87 3 - 10 | 35 | 43 4 -
<
(72}
@ |Humaita 22 8 8 - - - 11 6 5 -
3
E Manicoré 52 9 17 1 - 1 31 14 10 -
9 |Colider 3 2 - - - - 3 - - -
S |Matupa 10 2 | 7 - - 2 | 6 | 4 1 -
O |Peixoto de
o |a 458 | 254 | 62 9 2 24 | 261 | 18 | 59 34
< |Azevedo
= |Poconé 18 4 1 1 - 1 5 3 5 -

ltaituba 352 24 | 54 1 - 13 | 29 | 29 | 73 | 199
*(©
|Novo
& |Progresso . 2 16 (1 - -1 4 -

Tucuma 14 4 7 - - 1 3 5 4 -
.©
S
° Porto Velho 38 13 | 24 1 - 5 25 11 2 2
¢

Total Geral 1070 | 353 | 273 | 17 2 57 | 410 | 137 | 164 | 235

Nota: -: Sem registro.
Fonte: Elaborado pela Autora.
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Cumpre destacar que, embora as evidéncias e dados primarios demonstrem
a vulnerabilidade das populacdes a exposicdo ao mercurio e doengas endémicas,
84% (902) dos (as) trabalhadores(as) responderam que n&o receberam orientagdes
meédicas ou participaram de campanhas de saude (Figuras 17 e 21). Os treinamentos
recebidos foram ministrados predominantemente por cooperativas nas tematicas
mercurio, EPIl e seguranga ocupacional. A dengue e a malaria foram os principais
temas daquelas campanhas de saude realizadas, seguidas pela COVID-19,
vacinagao, hepatite, doengas sexualmente transmissiveis, febre amarela, saude

bucal, doengas mentais e primeiros socorros.

Figura 17. Orientagcdes médicas ou Figura 18. Interesse dos
participagcdao em campanhas de saude trabalhadores(as) entrevistados(as)
dos trabalhadores(as) em participar de programas de
entrevistados(as) capacitacao e treinamentos.

mN3o = Sim s Njo = Sim

Os trabalhadores(as) nao receberam treinamentos pelas equipes de saude,
meio ambiente ou por qualquer outra organizagao institucional. Dos 1.070
trabalhadores(as) de garimpos de ouro entrevistados (as), aproximadamente 60%
(641) estavam interessados em participar de programas de capacitacdo e
treinamentos, incluindo remediagdo de areas degradadas, melhoria no

aproveitamento de extracdo de ouro, saude e seguranga (Figuras 18 e 21).

www.ourosemmercurio.com.br
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Além disso, 66,54% (712) dos trabalhadores(as) tém interesse em aprender

novas tecnologias para reduzir e, se possivel, eliminar o mercurio. 94,49% (1.011) tém

ciéncia dos prejuizos do mercurio a saude e ao meio ambiente (Figuras 19 e 21).

Embora 96,63% (1.034) dos entrevistados tenham ciéncia da necessidade do uso de

EPI (Figuras 20 e 21), diversos trabalhadores(as) relataram nao gostar de usar EPI.

Figura 19. Ciéncia dos Figura 20. Ciéncia dos

trabalhadores(as) entrevistados(as) trabalhadores(as) entrevistados (as)
aos prejuizos do uso do mercurio a sobre a necessidade do uso do EPI

saude e ao meio ambiente

Nao respondeu; N&o respondeu;

3 7 -
® L

mNao =Naorespondeu =Sim = Nao =Sim =Nao respondeu

Fonte: Elaborado pela Autora. Fonte: Elaborado pela Autora.
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Figura 21. Infografico compilando entrevistados (as) e dados de saude.
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. CAMPANHAS DE SAUDE

N

TREINAMENTOS

60% (641 trabalhadores) interessados
em participar de programas de
capacitagao e treinamentos, incluindo
remediacao de areas degradadas,
melhoria no aproveitamento de
extracao de ouro, saude e seguranca.

EQUIPAMENTOS DE PROTECAOQ
INDIVIDUAL

96.35% (1.034) dos
entrevistados tenham ciéncia
da necessidade do uso de EPI

84.29% (902 trabalhadores) nao
receberam orientagdes medicas.

15.71% que receberam:
e Treinamentos: tematicas mercurio,

EPI e seguranca ocupacional pelas
cooperativas.

Campanhas: dengue, maléria, COVID-
19, vacinacgao, hepatite, doencas
sexualmente transmissiveis, febre
amarela, saude bucal, doencas
mentais e primeiros. socorros

2
wi‘

PREJUIZOS DO MERCURIO

94.49% (1.011) tem ciéncia dos
prejuizos do mercurio a saude
e ao meio ambiente.

128

A) Numero de trabalhadores(as) entrevistados (os) pela equipe de campo que recebeu orientagao
médica ou participou de alguma campanha de saude. B) Numero de trabalhadores(as) entrevistados
(as) pela equipe de campo que tem interesse em participar de programa de capacitagao e treinamento.
C) Numero de trabalhadores(as) entrevistados (as) pela equipe de campo que tem ciéncia que o uso
do prejuizo pode prejudicar a saude das pessoas e meio ambiente. D) Numero de trabalhadores(as)
entrevistados (as) pela equipe de campo que tem ciéncia do uso adequado do EPI.

Fonte: Autora, a partir dos dados fornecidos pela equipe de campo. Elaboragao: Coordenadora de
comunicacao do Projeto Ouro Sem Mercurio.
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A maioria dos trabalhadores(as) se destaca como nao fumante [feminino:
70,54% (91), masculino [73,54% (692)] (Figura 22). Além disso, a maioria pertencente
ao sexo feminino e masculino néo faz uso de medicamentos, [55,81% (72) e 70,03%
(659), respectivamente] (Figura 23). 74% (787) dos trabalhadores(as) nunca
internaram (Figura 24) e 83% (884) nunca sofreram acidente de trabalho (Figura 25).
Daqueles que ja foram internados, o numero se concentra em: acidentes (transito,
domeésticos, ocupacional e picada de insetos), gravidez, trabalho de parto, aborto,
doengas endémicas (malaria, dengue), infecciosas ou inflamatérias (COVID-19,
sarampo, tuberculose, pneumonia, variola, bronquite, infecgdo intestinal, meningite,
apendicite, gastrite,) e demais doengas como renal, derrame, vesicula, saude mental,
esgotamento fisico e de coluna. Apenas um trabalhador relatou que foi internado

devido ao mercurio.

Figura 22. Trabalhadores(as) entrevistados(as) fumantes, por sexo.

249
Sim

0 100 200 300 400 500 600 700 800

® Masculino ®Feminino

Fonte: Elaborado pela Autora.
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Figura 23. Trabalhadores(as) entrevistados(as) que fazem uso de
medicamentos.

B

Sim

95
N&o quis responder

.34

Nao
-

0 100 200 300 400 500 600 700

m Masculino = Feminino

Fonte: Elaborado pela Autora.

Figura 24. Trabalhadores(as) Figura 25. Trabalhadores(as)
entrevistados(as) que ja foram entrevistados(as) que ja sofreram
internados. acidentes de trabalho.
= Nao =Sim = Nao =Sim
Fonte: Elaborado pela Autora. Fonte: Elaborado pela Autora.

www.ourosemmercurio.com.br



@PLAND DE AGAO NACIONAL 131
* OURO SEM MERCURIO

Ingerem bebida alcdolica “ocasionalmente” [feminino: 41,86% (54),
masculino: 42,19% (397)], seguidos por “nunca ingere bebida alcoolica” [feminino:
34,11% (44), masculino: 22,74% (214)] (Figuras 26, 27 e 28). Os dados mostram
também que os trabalhadores(as) vao ao médico principalmente quando precisam
[feminino: 42,64% (55), masculino: 57,60% (542)], seguidos por “1 vez ao ano”
[feminino: 31% (40), masculino: 21,78% (205)] (Figura 29).

Figura 26. Frequéncia semanal de consumo bebida alcéolica por género.
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Fonte: Elaborado pela Autora.
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Figura 27. Frequéncia semanal de consumo bebida alcéolica para o sexo
feminino.
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= Ocasionalmente

= 1 vez por semana

m 2-3 vezes por semana

= 4-5 vezes por semana

Fonte: Elaborado pela Autora.

Figura 28. Frequéncia semanal de consumo bebida alcéolica para o sexo
masculino.
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Fonte: Elaborado pela Autora.
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Figura 29. Frequéncia de consultas médicas por género.
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Fonte: Elaborado pela Autora.

Os trabalhadores(as) procuram atendimento médico preferencialmente em
posto de saude, em caso de acidentes de trabalho ou lesbes, picadas de cobras,
aranhas ou escorpides, doengas ou problemas de saude (acidentes de trabalho ou
lesdes: 31,44% — 433; picadas: 33,56% — 487; doencgas e problemas de saude: 43%
— 646) (Tabela 6). Posteriormente, em todos os casos, pronto-socorro da vila/cidade
€ o local mais buscado (acidentes de trabalho ou lesdes: 31,15% — 429; picadas: 32,80
— 476; doencgas e problemas de saude: 33,62 — 505), seguido por hospital (acidentes
de trabalho ou lesdes: 21,71 — 299; picadas: 26,74% — 388; doencas e problemas de
saude: 13,85% — 208). Além disso, 54,76% (586) dos trabalhadores(as) gastam
menos de 1 (uma) hora no deslocamento até o posto de saude ou pronto-socorro mais
proximo e 28,60% (307) gastam de 3 a 6 horas.
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Tabela 6. Busca de atendimento de saude versus deslocamento.

Onde busca atendimento
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Problema de satide O o <
Se sofrer um machucado
ou acidente no trabalho, 2 38 166 | 433 5 299 5 429

onde busca atendimento?

Se for picado por cobra,
aranha, escorpiao durante
o trabalho, onde busca
atendimento?

6 17 65 | 487 2 388 | 10 | 476

Se ficar doente ou tiver
problemas de saude onde - 7 110 | 646 16 208 10 505
busca atendimento?

Quanto tempo levapara | <q | 12 | 32 | 62 [12a | 24a | o | Nao

chegar no posto de 2h 6h 12h | 24h | 48h sabe
saude/pronto-socorro mais
proximo? 586 | 147 | 307 | 11 0 0 0 19

Nota: -: Sem registro.
Fonte: Elaborado pela Autora.

Portanto, a partir dos dados primarios coletados, percebe-se uma
necessidade de maior aproximacao das instituicbes publicas de saude através de
programas de saude especificos para essas comunidades. Tais programas podem
incluir acbes de educacdo em saude e parcerias com CEREST, SMS, sindicatos,
cooperativas e lideres comunitarios, como por exemplo trabalhar em conjunto com
lideres comunitarios, sindicatos de trabalhadores(as) ou outras organizagdes locais
para estabelecer canais de comunicagdo eficazes e ganhar a confianga dos
garimpeiros. Dessa forma, havera uma facilitagdo na coleta de informag¢des sobre a

saude e aplicar medidas eficazes para a melhoria da qualidade de vida destes(as)
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trabalhadores(as). Importante também a realizagao do registro dos casos suspeitos
de intoxicagdo por mercurio no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo
(SINAN)>.

Por fim, acrescenta-se o incentivo a melhoria tecnoldgica para a extragcéo e
processamento de ouro livre de mercurio, reducéo e controle do uso do mercurio. A
titulo de exemplo, o incentivo a legalizagao das atividades para modelos responsaveis
e uso de melhoria tecnologica para a extragdo e processamento de ouro sem
mercurio, em conjunto com condigdes minimas na execugao da fiscalizagao e controle
do uso do mercurio.

Enquanto se utiliza o mercurio na extracdo de ouro em conformidade com a
legislac&o vigente, & aconselhavel investir na melhoria dos centros de amalgamacéo,
da recirculagdo de agua em sistema fechado, do uso de retortas, bem como uma
disposigado segura de residuo de amalgama, monitoramento continuo dos niveis de

mercurio atmosférico e avaliacdo das intervengdes implementadas.

5.6. Descricao e Analise da Organizagdao dos Servigos de Saude Publica na
Amazodnia Legal

5.6.1. Descricdao de Agoes do Ministério da Saide em Parcerias com Demais

Instituicées Publicas

Em conformidade com a lei maxima do pais — Constituicdo da Republica
Federativa do Brasil, de 05 de outubro de 1988 (CF/88) — e a Lei Organica do Sistema
Unico de Saude (SUS) — Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990 — a qual define os
principios e a formacado do SUS, todos tém direito a saude, sendo este um direito
fundamental do ser humano e devendo o Estado prover as condigcdes indispensaveis
ao seu pleno exercicio.

Um dos objetivos do SUS é a assisténcia as pessoas por intermédio de agdes
de promogao, protecédo e recuperagao da saude, com a realizagao integrada das
acgdes assistenciais e das atividades preventivas. A Resolugao n° 588, de 12 de julho
de 2018, do Conselho Nacional da Saude (CNS) instituiu a Politica Nacional de
Vigilancia em Saude (PNVS). A PNVS devera contemplar toda a populagdo em

5 portaria-de-consolidacao-no-4-de-28-de-setembro-de-2017.pdf (www.gov.br)
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territério nacional, priorizando, entretanto, territérios, pessoas e grupos em situagao
de maior risco e vulnerabilidade, na perspectiva de superar desigualdades sociais e
de saude e de buscar a equidade na atencédo, incluindo intervengdes intersetoriais
(art.5° da Resolug&o n° 588/2018).

As acgdes e servicos de saude devem ser desenvolvidas de forma articulada
entre as instituicdes publicas federais, estaduais e municipais, da administracéo direta
e indireta e das fundag¢des mantidas pelo Poder Publico. Nessa perspectiva, de acordo
com o OFICIO N° 17/2014/AISA/MS da Assessoria Especial de Assuntos
Internacionais do Ministério da Saude, encaminhado aos coordenadores do Projeto
Ouro Sem Mercurio, em resposta a diversos questionamentos sobre as acées do SUS
(Apéndice 2), varias frentes tentam trabalhar no ambito de vulnerabilidades e
ambiente seguro dessas populag¢des. Dentre essas agdes ou programas de vigilancia
e assisténcia a saude, conduzidas pelo Ministério em parcerias incluem:

e Acbes do Eixo 3 (ac&o 3.3 — Elaboragao do boletim epidemiolégico nacional

contendo dados de exposicéo e intoxicagdo por mercurio no pais (BRASIL,
2023)); do Eixo 4 (agao 4.3 — Elaboracéo do Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Intoxicagao por Mercurio); e do Eixo 6 (Desenvolvimento
de pesquisas relacionadas aos efeitos do mercurio na saude e no
ambiente) previstas no Plano Setorial para a Implementagao da Convengao
de Minamata sobre Mercurio (BRASIL, 2020). O Ministério da Saude
reporta a criacdo de um protocolo clinico em parceria com a Fundacao
Oswaldo Cruz (Fiocruz) para estruturar o atendimento da saude em areas
indigenas expostas ao mercurio — A¢do em andamento;

e Vigilancia em Saude de Populagbes Expostas ao Mercurio (VSPEM) —
Acdo em andamento;

e Atuacdo no territorio Yanomami para atendimento da crise sanitaria e
humanitaria ocorrida em 2023, especificamente quanto a exposicdo a
mercurio e seus efeitos;

e Pesquisa longitudinal em parceria com a Fiocruz na Terra Indigena
Munduruku para avaliar a contaminagdo em gestantes. A pesquisa tem
previsdo de duracdo de 3 anos e pretende identificar o nexo causal dos
agravos e comprovar a existéncia de Doenga de Minamata na regiao —

Acao em andamento;
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e Programa Nacional de Formacado de Agentes Educadoras e Educadores
Populares de Saude (AgPopSUS) da Amazénia Legal e Pantanal Sul-
matogrossense, com prioridade para as regides expostas ou intoxicadas
pelo mercurio dentre os critérios de abrangéncia para a populagéao
beneficiaria do Programa;

e Formacao de trabalhadoras e trabalhadores que atuam no cuidado em
saude da populagdo no campo da floresta e das aguas em diferentes
territérios. Nessa acgao, serdo abordados diversos temas condizentes com
as especificidades dessas populagdes, dentre eles a contaminacao
ambiental, incluindo aquela por mercurio.

Atualmente, as equipes técnicas do Ministério da Saude ja preveem agdes de
revisao e atualizagdo do Plano Setorial de Minamata em seu planejamento de agbes
para o ano de 2024. De acordo com o oficio e o Plano Setorial, as estratégias de agao
do Plano em questao foram construidas e serao implementadas em conjunto por todos
os seus membros, com intuito de ampliar e fortalecer as capacidades institucionais e
técnicas para identificagdo, diagndstico, tratamento e monitoramento de populagdes
vulneraveis; reduzir e eliminar os riscos a saude humana advindos da exposi¢ao ao
mercurio e seus produtos; além de desenvolver uma agenda de pesquisa e ampliar o
conhecimento da populagdo e dos profissionais de saude sobre os riscos da
exposicado ao mercurio, para que também sejam parte atuante do processo de
melhoria da gestdo adequada desse contaminante em territorio nacional.

Cumpre mencionar que a ag¢ao 4.3 do Plano Setorial de Minamata —
Elaboracdo do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para intoxicagao por
mercurio — € de extrema importancia para a compreensdo e capacitacdo dos
profissionais de saude para o adequado manejo terapéutico de intoxicagées agudas
e crénicas por mercurio, a luz da Convencédo de Minamata sobre Mercurio.

Em andamento, de acordo com o Ministério da Saude, inclui a Chamada
Publica N°47/2022 intitulada “Saude Ambiental — Pesquisas sobre a exposicdo de
populagbes vulneraveis ao mercurio na Regido Amazdnica”, visando apoiar projetos
que contribuam para o desenvolvimento cientifico e tecnologico para a compreenséo
dos riscos a saude de populagdes vulneraveis expostas ao mercurio nessa regiao, e
atender aos preceitos do Eixo 6 do Plano Setorial. As pesquisas a serem executadas

serao:
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e Diagnostico de saude de populagdes indigenas ambientalmente expostas
ao mercurio na regiao do Baixo Tapajos e Arapiuns, no Estado do Para —
Instituicdo executora: Universidade Federal do Oeste do Para (UFOPA);

o Efeitos do metilmercurio e influéncia do selénio em populacgdes tradicionais
da Amazbnia — Instituicdo executora: Universidade Estadual Paulista
(UNESP);

e Avaliacdo da exposicdo de populagdes tradicionais ao mercurio
(metilmercurio): Subsidios as politicas publicas de saude na Amazobnia
Ocidental — Instituicdo executora: Universidade Federal de Rondénia
(UNIR);

e Saude bucal de populagdes vulneraveis a exposicdo mercurial na
Amazoénia: investigagdes moleculares, epidemiolégicas e clinicas —
Instituicdo executora: Universidade Federal do Para (UFPA);

e Biomarcadores de suscetibilidade associados com a intoxicagao por
mercurio: estudo de polimorfismos genéticos — Instituicdo executora:
Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ);

e Se tem mercurio nos peixes da Amazoénia, as populacdes tradicionais
podem comé-los? — Instituicdo executora: Universidade Federal de Minas
Gerais (UFMG).

Além dessas atividades, a Secretaria de Saude Indigena (SESAI) colabora
com o Instituto Brasileiro do Meio Ambiente e dos Recursos Naturais Renovaveis
(IBAMA) na coleta de amostras para analise para fins de monitoramento ambiental no
territorio Yanomami/RR.

Quanto ao questionamento sobre a realizacdo de analises laboratoriais, 0
Ministério da Saude reportou que a rede de laboratérios de saude publica possui
capacidades heterogéneas de realizar analises de mercurio em matrizes bioldgicas e
que as analises somente acontecem sob demanda dos servigos de saude em casos
especificos. Neste ponto, o Ministério da Saude esta planejando um Programa
Nacional de Biomonitoramento Humano de Substancias Quimicas, em conjunto com
a Pesquisa Nacional de Saude.

Diante das acdes que ainda precisam ser realizadas, o Ministério da Saude
reconhece a necessidade de ampliar e incrementar por meio de cooperagao

(nacionais e internacionais) e outras agdes de fomento: (i) as agdes de
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biomonitoramento, implicando em estratégias que contribuem para o acesso e
estruturagdo de laboratérios e equipes; e (ii) as agcdes de monitoramento de dados
ambientais para saude, sendo importante considerar outras estratégias que
contribuem para a efetividade das agdes.

O Ministério da Saude destacou, ainda, que as populacdes potencialmente
expostas ou intoxicadas por mercurio, sobretudo populacdes vulneraveis pelas
atividades de garimpo, sofrem impacto das fontes legais e ilegais de mercurio,
ressaltando a necessidade e importancia de o PAN incorporar a¢des para tais focos
de emissao de mercurio, ndo sendo suficiente atuar apenas nas areas de mineragao
legalizadas. Neste ponto, vale mencionar que a sugestdo em questdo esta
contemplada no item “6. Recomendagées”.

Adicionalmente, o Ministério da Saude ressalta no referido oficio para ser
considerado no ambito da elaboragdo e implementacdo do PAN a inclusdo das
representacdes indigenas e de comunidades tradicionais nos espacgos construtivos e
decisorios do Pano, conforme determinado no documento CRP “The effects of
Mercury Pollution on Indigenous Pleoples and on Local Communities”
(UNEP/MC/COP.5/CRP.1) e a submissao do PAN a consulta publica para amplificar
a participacdo social. Novamente, tal sugestdo esta contemplada no item “6.
Recomendacgées”.

Além disso, o Programa Nacional de Vigilancia da Qualidade da Agua para
Consumo Humano (Vigiagua)® e Vigilancia em Salde de Populagdes Expostas a Solo
Contaminado (Vigisolo)’ ndo contemplam o monitoramento do parametro mercurio.
Estes instrumentos foram criados para implementacéo das ag¢des de vigilancia da
qualidade da agua para consumo humano e vigilancia das populag¢des expostas sob

risco de exposi¢ao a contaminantes quimicos e solos contaminados, respectivamente.

5.6.2. Descrigao das Agoes das SES, SMS, CEREST, DSEI e Atendimentos Pelas
Unidades de Saude

Para compreender as diferentes realidades dos servigos publicos de saude
prestados pelos 6rgaos e unidades operacionais do SUS que se encontram em

territérios de extracao de ouro (legal e ilegal), questionarios foram encaminhados para

6 https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/svsa/saude-ambiental/vigiagua
7 https://lwww.gov.br/saude/pt-br/composicao/svsa/saude-ambiental/vigipeq
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DSEI, SMS, CEREST e SES. Os estados selecionados foram: Amapa, Amazonas,
Maranhao, Mato Grosso, Para, Rondénia, Roraima e Tocantins (Tabelas 7 e 8).
Além disso, foram realizadas entrevistas presenciais, entre os dias 25/05 e
24/11/2023, pela equipe de campo do presente projeto com profissionais de onze
unidades de atendimento de saude que atendem pelo SUS (hospitais, unidades de
pronto atendimento — UPA, unidade basica de saude — UBS ou centro ambulatorial).
As unidades entrevistadas pertencem aos estados do Amapa, Amazonas, Mato
Grosso e Para. Foram também realizadas entrevistas com o Escritorio Regional de

Peixoto de Azevedo/MT e Secretaria Municipal de Saude de Manicoré/AM (Tabela 7).

Tabela 7. Orgios e unidades de satde integrantes do SUS que responderam
aos questionarios do Projeto

Estado Municipio/ Unidade/Orgao de satde Via entrevista
Sede
Calcoene Unidade Basica de Saude Entrevista presencial
do Distrito de Lourencgo
. Hospital de Clinicas Dr. , .
Macapa Alb Li Entrevista presencial
Amapa erto Lima L
Macan CEREST Estadual do Questionario
P Amapa (Ouvidoria)
Pedra Branca Secretaria Municipal de Questionario
do Amapari Saude (OQuvidoria)
L Secretaria Municipal de . .
Manicoré . Entrevista presencial
Saude
L Unidade Basica de Saude . .
Amazonas | Manicoré Fluvial Entrevista presencial
Manaus Secretaria de Estado de Questionario
Saude (Fala.Br)
Maranhdo | Sao Luis gzgge;a”a deEstadode o estionario (E-SIC)
Hospital Geral de Poconé
Poconé Dr. Nicolau Fontanilas Entrevista presencial
Frageli
, UPA Jaime Verissimo de . .
Poconé : Entrevista presencial
Campos Junior
Mato Peixoto de Escritorio Regional de Entrevista presencial
Grosso Azevedo Saude Peixoto de Azevedo P
Peixoto de UPA Charles Frederico . .
. Entrevista presencial
Azevedo Fumiére
Matupa Secretaria Municipal de Questionario
P Satde de Matupa (Ouvidoria)

www.ourosemmercurio.com.br




141

OURO SEM MERCURIO

) Unidade Basica de Saude . )
Itaituba . Entrevista presencial
Jardim do Ouro
Itaituba Unidade Basica de Saude Entrevista presencial
Moraes de Almeida
Unidade Basica de Saude
Itaituba Francisco de Assis Macedo Entrevista presencial
da Silva
Para n Centro Ambulatorial de . .
Tucuma . Entrevista presencial
Saude
Tucuma Hospital e Maternidade Entrevista presencial
Santo Agostinho
Belém Secretaria de Estado de Questionario
Saude (Fala.Br)
Parauapebas Secretaria Municipal de Questionario
P Saude (Fala.Br)
Roraima Boa Vista Segretarla de Estado de Questionario
Saude (Fala.Br)
. Secretaria de Estado de Questionario
Tocantins | Palmas X
Saude (Fala.Br)

Fonte: Elaborado pela Autora.

Tabela 8. DSEI que responderam ao questionario do Projeto.

Municipio/Sede Unidade/Orgao de Via entrevista
saude

Macapa DSEI Amapa e Norte Questionario (Fala.Br)
do Para

Tabatinga DSEI Alto Rio Questionario (Fala.Br)
Solimdes

Cuiaba DSEI Cuiaba Questionario (Fala.Br)

Itaituba DSEI Rio Tapajos Questionario (Fala.Br)

Porto Velho DSEI Porto Velho Questionario (Fala.Br)

Boa Vista DSEI Leste de Questionario (Fala.Br)
Roraima

Fonte: Elaborado pela Autora.
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Os contatos remotos com os 6rgéos e unidades supracitadas foram realizados
preferencialmente por meio do Fala.BR, (E-SIC) (estadual ou municipal) ou ouvidoria
do 6rgado competente (estadual ou municipal), em ordem decrescente de prioridade
para 0 encaminhamento dos questionarios. Como ultimo recurso, foram feitas
tentativas por correspondéncia eletrdnica e/ou telefone. Entretanto, registra-se
dificuldades em efetivar os contatos dos sitios de diversas autoridades, com numeros
de telefone, e-mails e E-SIC inexistentes, gestores que ja ndo exercem as suas
funcbes, falta de respostas por todos os meios, sobretudo por correspondéncias
eletronicas.

Os questionamentos foram referentes a atuacao e principais riscos a saude
dos pacientes assistidos pelas unidades de atendimento de saude; a estruturacdo em
termos de recursos humanos e divisdo de areas de atuacio; e as acdes relacionadas
a vigilancia e a atengao a saude em caso de exposi¢cao ou intoxicagdo ao mercurio da
populagdo da Amazodnia, que estio incluidos no Apéndice 1.

Serdo descritos a seguir aspectos que merecem destaque e as principais
iniciativas que estao sendo realizadas pelas instituicdes de saude em nivel estadual,
municipal ou distritos sanitarios.

Importa destacar que o DSEI é a unidade gestora descentralizada do
Subsistema de Atengdo a Saude Indigena (SasiSUS)®. Estdo estrategicamente
divididos por critérios territoriais, com base na ocupagao geografica das comunidades
indigenas, e ndo obedecem aos limites dos estados. Desta forma, a descricdo das
respostas aos questionarios encaminhados nao sera apresentada por estado.

Conforme tabela 8, os questionarios foram encaminhados e respondidos
pelos seguintes DSEI: (i) Divisdo de Atencdo a Saude Indigena do DSEI Amapa e
Norte do Para (DIASI/DSEI — AMP, com sede em Macapa); (ii) Divisao de Atengéo a
Saude Indigena do DSEI Alto Rio Solimdes (DIASI/DSElI — ARS, com sede em
Tabatinga); (iii) Divisao de Atencao a Saude Indigena do DSEI Cuiaba (DIASI/DSEI
Cuiaba, com sede em Cuiaba); (iv) Divisdo de Ateng&o a Saude Indigena do DSEI Rio
Tapajés (DIASI/DSEI Rio Tapajos, com sede em ltaituba); (v) Divisdo de Atencéo a
Saude Indigena do DSEI Porto Velho (DIASI/DSEI PVH, com sede em Porto Velho);
e (vi) Divisao de Atencao a Saude Indigena do DSEI Leste de Roraima (DIASI/DSEI

Leste de Roraima, com sede em Boa Vista).

8 https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/sesai/estrutura/dsei
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A DIASI/DSEI — AMP reporta que, para identificacdo de casos suspeitos e
confirmados de exposi¢cao ou de intoxicagdo por mercurio dos indigenas, 0s casos
suspeitos sdo referenciados para o Hospital das Clinicas, onde os médicos realizam
uma avaliacdo da exposic¢ao, coletando amostras dos pacientes e encaminhando-as
para analise fora do estado.

De acordo com as respostas da DIASI/DSEI — ARS, chama atencao que a
Divisdo reporta auséncia de registros de exposigao e intoxicagdo por mercurio em
indigenas no territorio abrangido por este. Nesse sentido, salienta-se o estudo
realizado por SILVA e LIMA (2020), o qual identifica teor maximo de mercurio de até
4,59 ppm em determinadas espécies de peixes. Este estudo teve como objetivo
avaliar a concentragdo de HgT no musculo, figado e branquias de 17 espécies de
peixes comercializadas na regiao do Alto Solimdes, sendo as maiores concentragdes
observadas em peixes carnivoros ou piscivoros. Além disso, sinais de bioacumulagao
e biomagnificagdo de mercurio ja podem ser observados nessa regiao (SILVA e LIMA,
2020). De acordo com a literatura, s&do encontradas atividades de extracdo de ouro
ilegal na regido (CETEM, 2013) e na Amazbnia peruana, préxima a fronteira com o
Brasil (ASNER e TUPAYACHI, 2017).

Porém, de acordo com o DSEIl ARS, “nesta regido ndo ha registro de
exposicdo e intoxicagdo por mercurio em indigenas, uma vez que baseado nos
estudos o registro de concentragdo de mercurio encontrado nos peixes analisados,
estdo dentro dos padrées normais. Salienta-se o territorio e o contexto de triplice
fronteira”. Reportam também que “ndo ha nenhum estudo recente sobre a

contaminagdo por humanos nesta regido, pois ndo existem casos...”. Portanto,
segundo o DSEI n&o é necessario notificar casos suspeitos e confirmados de
exposicao ou intoxicagao por mercurio dos indigenas na regiao.

De acordo com o DIASI/DSEI Cuiaba, os casos suspeitos de exposicédo ou de
intoxicacao por mercurio dos indigenas sao referenciados para o Hospital Universitario
Julio Muller (hospital do municipio), onde os médicos realizam uma avaliacdo da
exposic¢ao, coletando amostras dos pacientes. A confirmacdo de intoxicagcdo por
mercurio € realizada pelas instituicdes governamentais e notificadas por eles. Porém,
até o momento ndo ha casos confirmados de intoxicagdo por mercurio € que caso
haja, serdo registrados no Sistema de Informagdo da Atengcdo a Saude Indigena

(SIASI).
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No que tange as acdes realizadas pela DIASI/DSEI Rio Tapajés, esta DIASI
ressalta que a Equipe Multidisciplinar de Saude Indigena (EMSI) presta assisténcia
em territério, atendendo e avaliando os pacientes indigenas que apresentam sinais ou
suspeitas de intoxicagdo ou exposi¢do por mercurio, principalmente para algumas
aldeias estarem bem proximas das areas de atividade garimpeiras. Quanto aos casos
confirmados, referem-se aqueles em que a Fiocruz, em parceria com o DSEI Rio
Tapajos, realizou exames e posterior diagnostico.

A DIASI/DSEI Rio Tapajos destaca, ainda, que todo paciente suspeito que
tenha consumido peixes potencialmente contaminados e viva em aldeias préoximas a
atividades de garimpo, e que apresente sinais ou sintomas sugestivos de exposig¢ao
ou intoxicagdo, € notificado como um caso suspeito. Os casos confirmados s&o
notificados apods a realizagdo de exames e confirmagao laboratorial. Existe uma
parceria com a Fiocruz para realizagdo do diagndstico e confirmagédo dos casos.
Segundo este DSEI, todas as notificagdes de casos confirmados s&o inseridas no
SIASI.

De acordo com a DIASI/DSEI PVH, quando os povos indigenas aldeados na
sua area de abrangéncia apresentam sinais e sintomas que requerem maiores
cuidados, sdo encaminhados para realizar exames e outros procedimentos na rede
SUS presentes nos municipios de abrangéncia deste distrito. Essas unidades de
saude, por sua vez, fazem os encaminhamentos aos tratamentos necessarios e, se
porventura houver casos, estes s&o notificados. Esse € o fluxo estabelecido pelo
SasiSUS e é utilizado em qualquer agravo a saude, inclusive os casos de intoxicagao
por mercurio que vierem a surgir.

Ainda, ressalta que “se porventura houver demanda significativa de casos
suspeitos de pacientes indigenas contaminados por intoxicagdo de mercurio a rede
do SUS néo esta preparada para realizar o diagnéstico, devido a falta de profissionais

qualificados conforme mencionado na pergunta 06”.

5.6.2.1. Amapa

Frisa-se que existem areas de extragdo legal de ouro (garimpos) e ilegal no
Estado do Amapa e ha caréncia de estudos de saude em relacdo a exposicao e

contaminagao por mercurio da populagdo no estado. Contudo, as instituicbes de
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saude foram questionadas/entrevistadas para obter uma visdo geral da atuagédo do
setor no Estado.

Serao citadas iniciativas da Divisdo de Vigilancia Ambiental de Pedra Branca
do Amapari e Geréncia de Atengao Basica a Saude da SMS de Pedra Branca do
Amapari. Vale mencionar, ainda, aspectos mais relevantes pertinentes as entrevistas
com profissionais da UBS do Distrito de Lourenco e Hospital de Clinicas Doutor
Alberto Lima.

De acordo com a Divisdo de Vigilancia Ambiental de Pedra Branca do
Amapari, dentre as agdes realizadas incluem: (i) A equipe de saude e meio ambiente,
realiza a identificacdo, caracterizacdo e monitoramento das populagdes
potencialmente expostas ao mercurio, incluindo trabalhadores, indigenas, gestantes,
criangas, dentre outros, sendo o monitoramento basicamente a avaliagdo de sinais e
sintomas de saude da populacao exposta e realizagao de atividades de prevencéao e
educacado em saude; (ii) Investigagao epidemilégica dos casos; (iii) Identificacdo de
utilizacado de EPIs dos trabalhadores de garimpos de ouro e medidas protetivas para
minimizar a exposi¢ao destes ao Hg, como retortas e exaustores nos centros de
amalgamacgao.

Além disso, segundo tal Divisdo o0 acompanhamento epidemioldgico consiste
em rastreamento de casos noticidados nas unidades de saude no municipio, bem
como agdes em areas consideradas de alto risco visando identificar sinais e sintomas
de saude suspeitos de intoxicagdo por metais pesados. Todas as notificagbes sao
encaminhadas para SMS para alimentacdo do SINAN. Destaca, ainda, que as acoes
de educacao em saude e de saude do trabalhador estdo sendo planejadas com o
objetivo de sensibilizar e capacitar os profissionais de saude no monitoramento de
vulnerabilidade, riscos e danos a saude (sinais e sintomas de intoxicag&o), visando
aprimorar o monitoramento, prevencao e assisténcia de saude as populagdes com
alto risco de exposic¢ao ao Hg.

Segundo a Geréncia de Atencéo Basica a Saude da SMS de Pedra Branca
do Amapari, o municipio possui um Centro de Especialidades e Diagndstico que conta
com laboratério (exames de rotina), raio-x, tomografia e ultrassonografia para a
identificacdo de pacientes expostos ou intoxicados por mercurio. Mas que para a
realizacdo de exames mais especializados as amostras sdao encaminhadas para o
Laboratorio Central de Saude Publica (LACEN)/AP.
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Conforme reportado pela UBS do Distrito de Lourenco, localizada no
municipio de Calgoene (Distrito de Lourencgo), possui 17 funcionarios na unidade (um
médico) e atende em média a 500 individuos por més. O atendimento aos
mineradores/garimpeiros € diario, sendo raro o atendimento a populagéo indigena e
ribeirinhas.

Reporta que entre os maiores riscos de saude para a populagao atendida por
esta unidade de saude encontra-se a malaria. Considerando que a unidade atende os
mineradores/garimpeiros diariamente, esta informacdo €& consistente com as
entrevistas realizadas com os trabalhadores(as) de territérios de extragdo de ouro
(vide item “5.5 Descricdo e analise dos dados primarios de saude dos
trabalhadores(as) obtidos em visita de campo em territorios de extracdo de ouro”). S&o
87 relatos de malaria no municipio de Calgoene, maior numero dentre as doencas
relatadas (Tabela 5).

Acidentes de trabalho, picadas por animais peconhentos e ferimentos
decorrentes de violéncia/conflitos séo relatados pela UBS do Distrito de Lourengo
como ocorréncias frequentes entre os mineradores. Além destes, o alcoolismo e o
consumo de drogas sdo reportados pela unidade como um problema entre os
mineradores.

Segundo a UBS Distrito de Lourengo, raramente ou nunca atendem
mineradores, comerciantes de ouro e indigenas com intoxicagdo (aguda e crénica)
por mercurio e seus compostos. No entanto, considera que o risco de intoxicacao por
mercurio ou metilmercurio € uma preocupagao para a populagao geral da cidade.

No que tange ao Hospital de Clinicas Doutor Alberto Lima (hospital de grande
porte do municipio de Macapa), cuja mantenedora € o governo estadual, reportam que
contam com 1552 funcionarios na unidade hospitar, sendo 236 meédicos e 700
profissionais na enfermagem. O atendimento clinico aos mineradores/garimpeiros,
comerciantes de ouro, indigenas e populagdes ribeirinhas € comum no hospital.

De acordo com o hospital, entre os maiores riscos a saude dos pacientes
atendidos por esta unidade de saude estdo: pneumonia, malaria, tuberculose,
desfechos oncoldgicos e traumas (causados por acidentes). O hospital também conta
com os servigos de urologia e oftalmologia. Acidentes de trabalho, picadas por animais
peconhentos e ferimentos decorrentes de violéncia/conflitos sédo relatados por vezes

como ocorréncias eventuais ou inexistentes entre os mineradores. Ja o alcoolismo e
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o consumo de drogas sao considerados como um problema pelos profissionais entre
0s mineradores.

Segundo os profissionais entrevistados do Hospital de Clinicas Doutor Alberto
Lima, nenhum atendimento foi realizado aos mineradores, comerciantes de ouro e
indigenas relacionadas a exposi¢cao (aguda e crénica) ao mercurio e seus compostos.
Porém, estes profissionais reconhecem o risco de intoxicacdo por mercurio ou
metilmercurio como uma preocupacao para os profissionais de saude, a populacéo
geral, os comerciantes de ouro e suas familias, as populagdes ribeirinhas/tradicionais,

0s povos indigenas, mineradores e os familiares.

5.6.2.2. Amazonas

Com relacdo ao Estado do Amazonas, vale mencionar as respostas aos
questionamentos pela Fundagdo de Vigildncia em Saude do Amazonas do
Departamento de Vigilancia Ambiental da SES do Amazonas (FVS-RCP/DVA/SES —
AM), e da UBS Fluvial no municipio de Manicoré.

Sao descritas acgdes realizadas pela FVS-RCP/DVA/SES — AM no que diz
respeito ao monitoramento epidemiologico. Segundo a SES, ha monitoramento das
doencas de notificagdo compulsoéria listadas na PORTARIA GM/MS N° 217, DE 1° DE
MARCO DE 2023° em que a contaminagao por mercurio é definida como Intoxicagéo
Exdégena (por substancias quimicas, incluindo agrotoxicos, gases tdxicos e metais
pesados). E relatado que diante de um caso suspeito notificado, é realizada a
investigacdo epidemiolégica e coleta de material biolégico pelo LACEN/AM, com
posterior envio ao laboratoério de referéncia regional — Instituto Evandro Chagas — para
execucado do exame. Com o resultado do laboratério a conduta € encaminhar o
paciente a rede de assisténcia.

Segundo a UBS Fluvial (municipio de Manicoré), o estabelecimento possui 24
funcionarios na unidade, tendo um médico e seis profissionais na enfermagem. O
atendimento pela UBS aos mineradores/garimpeiros e aos indigenas é frequente e
diario para as populacgdes ribeirinhas. Acidentes de trabalho, picadas por animais

peconhentos e ferimentos decorrentes de violéncia/conflitos foram relatados como

° https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2023/prt0217_02_03_2023.html
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ocorréncias raras entre os mineradores. O alcoolismo e o uso de drogas voltam a ser
considerados como um problema, pelos profissionais de saude, entre os mineradores.

Adicionalmente, a UBS relata que nenhum atendimento foi realizado aos
mineradores, comerciantes de ouro e indigenas que sofrem intoxicagado (aguda e
cronica) por mercurio e seus compostos. Estes profissionais de saude consideram o
risco de intoxicagao por mercurio ou metilmercurio como uma preocupacao para 0s

profissionais de saude e autoridades municipais.

5.6.2.3. Maranhao

No Maranhao, os questionarios foram enviados apenas para a Secretaria
Estadual de Saude do Maranhdo (SES - MA), os quais foram respondidos
estritamente pela area de vigilancia em saude ambiental (VSA) e pela Secretaria
Adjunta de Assisténcia a Saude.

Segundo a area de VSA da SES — MA, para prevengao e redugao a exposi¢ao
por mercurio da populagdo da regido, sao realizadas ag¢des que envolvem as SMS
com: a VSA; Centro de Informacdes Estratégicas de Vigilancia em Saude (CIEVS);
Laboratorio Central do Maranhdo; Rede de Atencao; Vigilancia Sanitaria; Vigilancia
em Saude do Trabalhador e Estratégia de Saude da Familia. Além disso, os casos
suspeitos e confirmados de exposigdo ou intoxicagdo por Hg sao registrados no
SINAN e 0 acompanhamento é feito por meio da vigilancia epidemioldgica.

Segundo a area de assisténcia a saude, é necessaria a capacitagao dos
profissionais de saude para o diagndstico precoce de individuos com suspeita e

confirmados de exposi¢ao e intoxicagao ao mercurio.

5.6.2.4. Mato Grosso

As respostas aos questionarios encaminhados ou entrevistas realizadas com
orgaos foram advindas da VSA da SMS de Matupa e do Escritorio Regional de Saude
de Peixoto de Azevedo. No que concerne as entrevistas presenciais as unidades de
atendimento de saude, foram realizadas com o Hospital Geral de Poconé Doutor
Nicolau Fontanilas Frageli, UPA Jaime Verissimo de Campos Junior e UPA Charles
Frederico Fumiére.

Quanto as respostas da area de VSA da SMS de Matupa foram parciais. Vale

mencgao que, de acordo com a area, nao se tem conhecimento de acidente com
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mercurio ou casos suspeitos e confirmados de exposicdo ou de intoxicacdo por
mercurio na regido e, quando houver suspeitos, serdo encaminhados ao LACEN.

Com relagdo as respostas da diretoria do Escritorio Regional de Saude de
Peixoto de Azevedo, existem 23 colaboradores no 6rgdo. O profissional entrevistado
considera o risco de intoxicagao por mercurio ou metilmercurio uma preocupacao para
a populagdo geral da cidade. Todavia, foi salientado que o mercurio ndo parece
ameacgador como outras doengas, incluindo malaria, dengue e hanseniase. Além
disso, relatam a dificuldade de acesso dos trabalhadores(as) aos servigos de saude.

No mesmo municipio, em Peixoto de Azevedo, segundo a UPA Charles
Frederico Fumiére, a unidade conta com 82 funcionarios (12 médicos e 33 na
enfermagem) e atende em meédia 3073 pacientes por més. O atendimento aos
mineradores/garimpeiros é raro, sendo mais frequente a assisténcia as populagdes
ribeirinhas e diaria aos indigenas.

Entre os maiores riscos de saude para a populagao atendida por esta unidade
de saude, relatam os acidentes em toda a BR-163, dengue, doengas respiratorias e
surtos psicoticos, especialmente em mulheres. Vale reiterar que a COVID-19, dengue
e a malaria foram as doencas mais registradas entre 458 trabalhadores(as)
entrevistados (as) do municipio (Tabela 5), com 261, 254 e 62 registros,
respectivamente. Nestas entrevistas, destaca-se ainda que a UPA foi a unidade com
a maior procura pelos trabalhadores.

Acidentes de trabalho, picadas por animais peg¢onhentos e ferimentos
decorrentes de violéncia/conflitos sao relatados como eventos frequentes, raros e
inexistentes, respectivamente, entre os mineradores. O alcoolismo nao é reportado
pela unidade como um problema entre os mineradores.

Segundo essa UPA, raramente houve atendimento de mineradores com
suspeita de intoxicagdo aguda por mercurio e que nunca realizaram atendimento de
mineradores e comerciantes de ouro com suspeitas de intoxicagdo por mercurio.

Em entrevista realizada com o Hospital Geral de Poconé Doutor Nicolau
Fontanilas Frageli, localizado no municipio de Poconé, relatam que 65 pessoas
trabalham na unidade, sendo 12 médicos e 28 colaboradores na enfermagem.
Frequentemente atendem mineradores (como por exemplo, acidente de trabalho) e
ribeirinhas. De acordo com o entrevistado, a incidéncia de doencgas varia de acordo

com a época do ano, sendo problemas respiratérios mais prevalentes na seca.
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Reporta também casos de tuberculose, hanseniase, cancer (especial mama e
intestino) e infecgdes sexualmente transmissiveis.

No que diz respeito a intoxicagdo por mercurio, foi reportado que raramente
atendem indigenas e, destes assistidos, ndo houve casos de suspeita de intoxicagéo
por mercurio em indigenas. Quanto as suspeitas de intoxicagdo por mercurio em
mineradores e comerciantes de ouro, diversas respostas foram “nao saber”. De
acordo com o profissional entrevistado, a unidade esta capacitada a prestar
atendimento a casos de intoxicagao por mercurio e existem na unidade equipamentos,
insumos e meios de acesso a capacidade laboratorial suficientes a identificar
intoxicagdes por mercurio. Cumpre ressaltar que para validar essa informacédo nao
foram realizados questionamentos mais detalhados sobre o fluxo de atendimento,
quais equipamentos e insumos eram utilizados e existentes na unidade. Neste
contexto, estas questdes serdo essenciais para uma boa investigagao nas instituicoes
de saude (vide item “6 Recomendacgébes”).

Em Poconé, o profissional entrevistado da UPA, Jaime Verissimo de Campos
Junior, relata que a instituicdo possui 40 colaboradores na unidade (9 médicos) e
realiza 3000 atendimentos mensal. As populacdes frequentemente assistidas séo
mineradores, ribeirinhas e indigenas. Dentre os maiores riscos a saude, consideram
as viroses e problemas respiratérios. Atendem frequentemente os mineradores com
picados por animais pegonhentos e acidentes de trabalho. No entanto, nunca
atenderam mineradores e indigenas com suspeita de intoxicagdo por mercurio, em
que pese atendem frequentemente essas comunidades. Segundo o profissional
entrevistado, o alcoolismo e uso de drogas nao € um problema entre os mineradores.

De acordo com o profissional entrevistado, a unidade tem equipamentos,
insumos e meios de acesso a capacidade laboratorial suficientes a identificar
intoxicagcdes por mercurio e esta capacitada a prestar atendimento a casos de

intoxicagao pelo agente.

5.6.2.5. Para

Quanto aos 6rgéos do Estado do Para, respostas aos questionarios foram
dadas pela Diretora do Departamento de Vigilancia Ambiental e Saude do Trabalhador
da Secretaria Estadual de Saude do Para (DIVAST/SESPA); e Coordenacgdo de
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Vigilancia Ambiental e Endemias da Diretoria de Vigilancia em Saude da SMS de
Parauapebas.

As entrevistas presenciais foram realizadas com trés unidades de saude em
Itaituba — UBS Jardim do Ouro, UBS Moraes de Almeida e UBS Francisco de Assis
Macedo da Silva — e dois em Tucuma — Hospital e Maternidade Santo Agostinho e
Centro Ambulatorial de Saude.

A DIVAST/SESPA utiliza as ferramentas disponibilizadas no site do MS para
auxiliar nos trabalhos da VSPEM. Em relacdo as ag¢bes intrasetoriais, segundo a
DIVAST/SESPA, todos os casos de 6bitos e internacdes hospitalares relacionados ao
mercurio e planejamento de agdes conjuntas para a prevengao e redugao de agravos
e doencas relacionadas ao Hg ja sdo acompanhadas pelas secretarias de saude dos
municipios, as quais podem solicitar supervisdo e treinamento do nivel estadual para
0s casos suspeitos e/o confirmados. A SES acrescenta que sao utilizadas todas as
ferramentas a disposi¢cao, como SINAN, Sistema de Informagao sobre Mortalidade
(SIM), Comunicacdo de Acidente de Trabalho (CAT) e Centro de Informacédo e
Assisténcia Toxicolégica (CIATox).

Além disso, a SES reporta que ja sado realizadas agdes do programa de
VSPEM, em alguns municipios como ltaituba, Santarém, Cachoeira do Piria e Tucurui.
Sao acgdes voltadas aos profissionais de saude para identificar os sintomas de
intoxicag&o por mercurio e como notificar de forma correta.

De acordo com a Coordenagdo de Vigilancia Ambiental da SMS de
Parauapebas, o Estado do Para ainda esta em fase inicial da VSPEM. Salienta que a
SESPA “néo notificou e/ou acionou os municipios paraenses em prol da VSPEM’ e
que “aguarda orientagbes Ministeriais acerca dos cuidados as populagcbes expostas
ao mercurio na regiao’.

A UBS Jardim do Ouro, localizada no Distrito Moraes de Almeida/ltaituba,
relata que conta com o apoio de 7 colaboradores (dois na enfermagem e nenhum
meédico) e atende em média 100 pacientes por més. Segundo a unidade, os
mineradores sido assistidos diariamente e as populagdes ribeirinhas com frequéncia.
Os principais riscos de saude relatados para a populacado atendida por esta unidade
de saude sdo: malaria; dengue; leishmaniose; picadas de insetos, de cobras e de

escorpides; e acidentes.
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Com relacdo a frequéncia de atendimento aos pacientes com suspeita de
intoxicagcao por mercurio, todos os grupos receberam respostas de desconhecimento
pelo entrevistado. Segundo o profissional entrevistado, o alcoolismo e o uso de drogas
nao séo problemas entre os mineradores.

A UBS Moraes de Almeida, também localizada no Distrito Moraes de
Almeidal/ltaituba, possui 12 funcionarios (2 médicos e 6 na enfermagem) e atende em
média 600 pacientes por més. Os mineradores também sio atendidos diariamente
por esta unidade e as populagdes ribeirinhas com frequéncia. Os Indigenas raramente
sao assistidos pela unidade. Os maiores riscos de saude, de acordo com o
entrevistado, para a populacdo atendida de saude sado: pneumonia, doencas
cardiovasculares e a Aids/HIV (sigla em inglés — Virus da Imunodeficiéncia Humana).

Segundo o profissional entrevistado, foi prestado atendimento diario aos
mineradores que sofreram acidentes de trabalho, picados por animais peconhentos e
ferimentos decorrentes de violéncia/conflitos. O profissional entrevistado “ndo sabe”
se a frequéncia de atendimento aos mineradores com suspeita de intoxicagao aguda.
O alcoolismo foi considerado um problema entre os mineradores, sendo a intoxicagao
por mercurio e seus compostos um risco para todos os grupos (profissionais de saude,
populagcdo da cidade em geral, autoridades municipais, mineradores e familiares,
comerciantes de ouro e familiares, Indigenas e populagdes ribeirinhas/tradicionais).

A UBS Francisco de Assis Macedo da Silva, Distrito de Creporizao/ltaituba,
relata que possui 9 trabalhadores na unidade (um médico) e presta atendimento em
meédia para 900 pacientes por més. Os mineradores e as populagdes ribeirinhas séao
assistidas diariamente por esta unidade e raramente atendem comerciantes de ouro
e indigenas. O alcoolismo e o uso de drogas s&o considerados problemas entre os
mineradores, e a intoxicagdo por mercurio e seus compostos um risco para todos os
grupos (profissionais de saude, populagdo da cidade em geral, autoridades
municipais, mineradores e familiares, comerciantes de ouro e familiares, indigenas e
populagdes ribeirinhas/tradicionais).

Em relacdo a frequéncia de atendimento aos pacientes intoxicados por
mercurio, os mineradores e comerciantes de ouro receberam respostas de
desconhecimento sobre atendimentos a esta intoxicagao e os pacientes indigenas néao
foram atendidos com sintomas de intoxicacdo ao agente. Neste ultimo caso, isso
provavelmente se deve aos raros atendimentos prestados aos indigenas.
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No municipio de Tucuma, segundo o Hospital e Maternidade Santo Agostinho
€ um hospital de pequeno porte (até 50 leitos), conta com 27 colaboradores (5 médicos
e 11 na enfermagem) e atende em média 630 pacientes por més. Os mineradores e
os comerciantes de ouro sao assistidos frequentemente e os povos indigenas e
ribeirinhas diariamente por esta unidade.

De acordo com a unidade, os maiores riscos de saude para a populagao
atendida sao: diarreias, pneumonia, doencgas respiratorias, doencas de pele,
tuberculose, malaria, acidentes (trabalho e transito, incluindo acidentes de moto entre
garimpo e a casa). De acordo com o entrevistado, o atendimento a mineradores foi
frequente para aqueles que sofreram acidentes de trabalho e ferimentos decorrentes
de violéncia/conflitos e raramente aos picados por animais pegonhentos. O alcoolismo
e 0 uso de droga sao considerados problemas entre os mineradores, sendo a
intoxicacdo por mercurio e seus compostos um risco para todos 0s grupos
(profissionais de saude, populacdo da cidade em geral, autoridades municipais,
mineradores e familiares, comerciantes de ouro e familiares, indigenas e populagbes
ribeirinhas/tradicionais).

Com excecdo do atendimento aos comerciantes de ouro, que raramente
foram atendidos com intoxicagao aguda por mercurio, o profissional entrevistado ndo
sabia se os demais foram atendidos com algum sintoma de intoxicagao por mercurio.

No mesmo municipio, Tucuma, o profissional do Centro Ambulatorial de
Saude informou que havia 32 colaboradores no centro (9 médicos e 22 na
enfermagem) e que presta 2500 atendimentos no més. De acordo com o entrevistado,
populagdes ribeirinhas ndo foram atendidas, frequentemente atendem os povos
indigenas e nado tinha conhecimento sobre os atendimentos dos mineradores e
comerciantes de ouro. Segundo a unidade, os maiores riscos de saude para a
populacdo atendida por esta unidade de saude sao: ortopedia por acidentes de
transito, especialmente moto.

O entrevistado ndo soube responder a frequéncia do atendimento: aos
mineradores que sofreram acidentes de trabalho, que sofreram picadas por animais
peconhentos e ferimentos decorrentes de violéncia/conflitos; a todos os grupos
(mineradores, comerciantes de ouro, populagdes indigenas e ribeirinhas) com
suspeita de intoxicagdo aguda e crénica por mercurio. Considera que a intoxicag&o

por mercurio e seus compostos € um risco para os indigenas.
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5.6.2.6. Roraima

Em Roraima, o questionario foi respondido pela Vigilancia em Saude
Ambiental relacionado as Substancias Quimicas da Coordenadoria Geral de Vigilancia
em Saude do Departamento de Vigilancia Ambiental, pertencente a Secretaria do
Estado de Saude de Roraima (VIGIQUIM/CGVS/SESAU — RR).

A VIGIQUIM/CGVS/SESAU - RR reporta que foi criado um Grupo Técnico de
trabalho e elaboracdo de Nota Técnica. As agdes a serem desempenhadas, bem
como as parcerias, estdo em processo de construcido e em andamento como agdes
de vigilancia em saude para prevencao e redugcdo a exposicado por mercurio da
populagdo. Ressalta, ainda, que apos visita da equipe do Ministério da Saude deu
inicio a elaboracéo de informativos, Nota Técnica e orientagdes aos municipios sobre
a necessidade de um plano de agoes.

Além destes, a SESAU - RR destaca que durante a crise emergencial foram
realizadas coletas pelo Centro de Tecnologia Mineral (CETEM), em parceria com a
Fiocruz, bem como pela Policia Federal, para verificagdo de Hg na populagéo indigena
internada na Casa de Saude Indigena (CASAI). Ressalta que o Laboratorio Central
de Roraima nao possui estrutura fisica nem corpo técnico/profissionais em saude,
para o atendimento da referida demanda. A Vigilancia Ambiental estadual, através da
Coordenadoria de Vigilancia em Saude solicitou a inclusdo da demanda de exames

especificos para a dosagem de mercurio.

5.6.2.7. Tocantins

Em Tocantins, os questionarios foram enviados apenas para a Secretaria
Estadual de Saude de Tocantins (SES — TO), o qual foi respondido pela Diretoria de
Vigilancia em Saude Ambiental e Saude do Trabalhador.

De acordo com a SES — TO, dos exemplos citados no questionario, sao
realizadas ag¢des como: (i) ldentificacdo, caracterizacdo e monitoramento das
populagdes potencialmente expostas ao mercurio, incluindo trabalhadores, indigenas,
gestantes criangas, dentre outros; (ii) Investigacdo epidemioldgica dos casos; (iii)
Identificagdo de utilizacdo de Equipamentos de Protegcdo Individual (EPIs) dos
trabalhadores de garimpos de ouro e medidas protetivas para minimizar a exposi¢ao

destes ao Hg, como retortas e exaustores nos centros de amalgamacao. Porém, até
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o momento ndo existe um fluxo para acompanhamento dos casos suspeitos e
confirmados de exposi¢ao ou de intoxicacdo por mercurio.

Salientam que o0s questionamentos realizados nas entrevistas com
trabalhadores sdo relacionados: os casos de intoxicagdo exdégena em trabalhadores
de garimpos atendidos pela unidade, fluxo de encaminhamento e acompanhamento
para alta complexidade, tal como acompanhamento da saude dos trabalhadores dos
garimpos. Reportam que com relagdo a VSA, é utilizada uma ficha de campo para
identificacdo de areas com populagdes expostas ou potencialmente expostas a
contaminantes quimicos. Sendo assim, sao realizadas acbdes de levantamento e
cadastros dessas areas.

Entre as acgdes intra e intersetoriais, destacam acbes para intoxicagao
exdgena relacionada ao trabalho desencadeada por qualquer tipo de exposigcéo
quimica nos municipios, ndo especifico para mercurio. As agdes intrasetoriais sao
com a rede SUS, assisténcia (primaria, média e alta complexidade), vigilancia em
saude ambiental estadual e rede estadual de vigilancia hospitalar. Dentre as ag¢des
intersetoriais, salientam acordo de cooperagéo celebrado com algumas instituigdes,
dentre elas o Ministério Publico do Trabalho, Instituto Nacional do Seguro Social, bem
como com a SMS, com controle social (conselhos, sindicatos, associagbes) e
comunidade tradicionais. Informam, ainda, que sao registrados nos SINAN os casos

suspeitos e confirmados de intoxicagdo exégena por mercurio.

5.6.3. Analise da atuacdo do setor satide na Amazoénia

Diversas acodes e intervencdes voltadas aos riscos especificos relacionados
ao mercurio na populagao vulneravel estao sendo realizadas por instituicbes publicas
da administragdo, nas esferas federal, estadual, municipal e distritos, e de gestédo
indireta. Ainda assim, n&o foi possivel identificar quais sdo as diretrizes, acdes
estratégicas e metas que definem e implementem programas integrados, como os de
vigilancia (VSPEM) e atencédo a saude para as populagdes expostas ao mercurio.
Cumpre mencionar que as diretrizes podem direcionar e fortalecer os planos de agao
especificos e regionais, estes os quais podem compor e se adequar aos programas.

De acordo com os 6rgaos, a Vigilancia em Saude de Populagbdes Expostas ao
Mercurio (VSPEM) encontra-se em fase de elaboragédo e implementagédo em alguns

estados e municipios. No entanto, reitera-se que nao foi possivel compreender quais
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sdo as diretrizes e agdes que compdem o programa supracitado por vias oficiais de
comunicacao.

Alguns 6rgaos competentes reportam que n&o foi implantado o Programa de
VSPEM e que, portanto, ndo existem agdes especificas voltadas para esta vigilancia,
ou que o estado se encontra em fase inicial do referido programa e aguarda maiores
informacdes, como por exemplo informacdes trazidas pela FVS-RCP/DVA/SES — AM
e Coordenacdo de Vigilancia Ambiental e Endemias da SMS de Parauapebas,
respectivamente.

Além disso, a clandestinidade das atividades que envolvem a extracdo do
ouro em alguns estados foi apontada como uma das principais dificuldades
enfrentadas pelas secretarias estaduais, como por exemplo, a SES - MA e SES - TO.
Destacam as dificuldades de acesso aos territérios para a execugado e avango das
acgdes de vigilancia daqueles expostos ou potencialmente expostos ao mercurio, que
representam riscos para a seguranga dos agentes de saude. O CEREST Estadual do
Amapa menciona, ainda, a auséncia de integracdo com o6rgaos fiscalizadores das
atividades minerarias.

Vale mencgao a auséncia de conhecimento de profissionais entrevistados
sobre a frequéncia de atendimento aos pacientes com possiveis sintomas de
intoxicagdo por mercurio nas unidades de saude ou o relato da inexisténcia de
atendimento a estes pacientes em populagdes potencialmente expostas ao agente.

Ou seja, a maioria das respostas foram “ndo saber” ou “nunca” para o
questionamento sobre a frequéncia de atendimento aos mineradores, comerciantes
de ouro e indigenas com suspeita de intoxicagdo aguda por mercurio. Destas
unidades, cinco responderam “sim” ao questionamento “na sua opinido, esta unidade
de saude esta capacitada a prestar atendimento a casos de intoxicagdo por mercurio?”
€ sao unidades mais bem equipadas do que as UBS, oferecendo ao menos um nivel
intermediario de atengao a saude.

Até mesmo as UBS, unidades que provavelmente ndo possuem todos os
equipamentos, insumos e capacidade laboratorial necessarios para confirmar
intoxicagdes por mercurio nas populacdes vulneraveis, podem oferecer suporte com
profissionais especializados para realizar uma triagem adequada com uma anamnese
detalhada e identificar ou reconhecer possiveis sintomas que podem indicar uma

suspeita de intoxicagcdo por mercurio.
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Para confirmar a suspeita e identificar com maior precisao a intoxicagao por
mercurio, os profissionais das UBS ou das unidades sem infraestrutura suficiente
devem seguir o fluxo de encaminhamento até os laboratorios de referéncia que
colaboram com os estabelecimentos para realizar analises mais especializadas.
Portanto, € importante uma boa integragdo e comunicagdo entre as unidades de
atendimento e os centros de saude especializados para garantir um diagndstico,
tratamento e acompanhamento adequado dos pacientes.

Além disso, conforme apresentada na tabela 6, os postos de saude e pronto-
socorro sao as unidades mais procuradas pelos mineradores para atendimento, caso
estes adoegam ou tenham problemas de saude. Cumpre mencionar que quanto as
demais populagdes e trabalhadores, incluindo de areas com atividades ilegais de
extracdo de ouro, as entrevistas n&do foram realizadas pelo presente projeto.
Entretanto, entende-se como importante e necessaria uma melhor investigagdo com
relacdo aos agravos e problemas de saude, tal como atendimento dessas populagdes.

Nesse sentido, a conscientizacao e a capacitagao dos profissionais de saude
para uma investigacdo mais criteriosa para reconhecer os sinais e sintomas da
intoxicagao por mercurio — além do conhecimento dos profissionais sobre quando e
para onde encaminhar os pacientes para exames mais especificos — podem contribuir
significativamente para um melhor diagndstico, tratamento e acompanhamento dos
pacientes. Estas medidas podem também auxiliar na redugdo da subnotificacédo
destas intoxicacbes nos sistemas de informagdo de saude e na orientagdo dos
profissionais aos pacientes sobre os riscos da exposicdo ao mercurio € medidas
preventivas.

Os profissionais de saude tendem a n&o ter conhecimento basico sobre a
intoxicagdo por mercurio, em comparagdo com as doengas que ja tém uma alta
prevaléncia na populagdo em geral (por exemplo, para malaria, tuberculose) (ACG,
2024).

Como forma de iniciativas propostas pelas instituicdes de saude para
mudancas em termos de educacao e conscientizagdo para melhorar a percepg¢ao do
risco do mercurio, transcrevem-se algumas:

“Palestras para os garimpeiros, profissionais de saude no

sentido de conscientizagdo” (UBS de Saude Distrito de
Lourengo/Calgoene/AP);
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“Programas para os proprios funcionarios da saude para que
soubessem lidar e perceber melhor os riscos” (Hospital de
Clinicas Doutor Alberto Lima/Macapa/AP);

“Capacitar os proprios servidores da saude, orientar o0s
garimpeiros que sabem do risco, mas dependem do mercurio”
(SMS Manicoré/AM);

“Melhorar a conscientizagcao de epis, focando na propria saude,
ja que eles néo acreditam que poluem o rio” (UBS
Fluvial/Manicoré/AM).

“Informagéo de autoprote¢cdo. Agcdo Educativa junto aos donos
de garimpo e comerciante de ouro. Dificil até de sugerir porque
néo tem registros e praticas e fluxos sobre o assunto. Mas ainda
assim seria bem-vindo informagées, campanhas, capacitagées.
Afirmam que o mercurio ndo parece ameagador como outras
doengas como malaria, dengue, hanseniase...” (Escritorio
Regional de Saude/Peixoto de Azevedo/MT); e

“‘Abordar de maneira mais franca essa questdo é essencial.
Implementar um programa de treinamento abrangente para a
equipe de saude, abrangendo todos os profissionais, incluindo
0s médicos, quando se trata do diagndstico de casos envolvendo
mercurio. O que percebe é que quer parecer ser melhor nao
focar no assunto, que os profissionais de saude saibam cada vez
menos, tipo um tabu, em que se foge das perguntas. Como se
comprasse o silencio sobre o assunto do mercurio para ndo
gerar problemas e fiscalizagdo. A prostituicdo a mesma coisa”
(UPA Charles Frederico Fumiére/Peixoto de Azevedo/MT).

No que tange a capacitagdo, a maior parte das unidades de atendimento de
saude entrevistada relata despreparo ou falta de capacitagdo para prestar o devido
atendimento aos intoxicados por mercurio (Hospital de Clinicas Doutor Alberto Lima;
UBS Fluvial; UPA Charles Frederico Fumiére; UBS Jardim do Ouro; UBS e Francisco
de Assis Macedo da Silva; e UBS Distrito de Lourenco).

Adicionalmente, os DSEIl, CEREST também relataram a auséncia de
capacitacdo dos profissionais de saude para um diagnostico e tratamento de
individuos com suspeita ou confirmados de exposigao e intoxicagdo ao mercurio (por
exemplo, DIASI/DSEI — ARS; DIASI/DSEI PVH; DIASI/DSEI - AMP; SMS de Manicoré;
CEREST Estadual do Amapa; SMS de Pedra Branca do Amapari). Recordam, ainda,
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que existe uma rotatividade de profissionais capacitados, como no caso da
DIASI/DSEI - PVH.

O DSEI Rio Tapajos reporta que existe pouco conhecimento dos profissionais
de saude sobre os riscos e sintomas associados a exposi¢cao ao mercurio de forma
pratica e aplicada em suas rotinas de atendimento e ndo possuem atualmente
profissionais capacitados para realizar o diagndstico especifico de intoxicagdo por
mercurio. Todavia, reportou que 112 colaboradores possuem capacitacdo adequada
para realizar o monitoramento e acompanhamento dos pacientes indigenas suspeitos
ou expostos a esse metal. Neste ponto, o DSEI Rio Tapajos desenvolveu uma ficha
de monitoramento para os pacientes confirmados com intoxicacdo por mercurio, a
qual facilita o acompanhamento e controle mais efetivo desses individuos afetados
pelo metal.

A literatura reconhece que os profissionais de saude n&o sao treinados para
distinguir a toxicidade do mercurio no contexto das doengas endémicas da regiao
(HACON et al., 2008; SANTOS, 1993; SANTOS et al., 1992). Para tanto, existem
recomendacgdes para a elaboracdo de um protocolo de atencdo aos individuos
contaminados ou intoxicados por mercurio no pais (ANDRADE, 2015; BASTA et al.,
2021; OLIVEIRA et al., 2021).

Em termos de capacidade laboratorial (analitica e técnica), considera-se
importante realizar um levantamento mais aprofundado da capacidade da rede de
saude para determinar o mercurio nas populagées da Amazbnia e fortalecer as
capacidades de acordo com as necessidades locais (vide item “6 Recomendacgdes”).
Este trabalho forneceu informacdes preliminares para uma avaliacdo adequada.

A SES - RR, SES — TO e DSEI — Amapa e Norte do Para reportam que os
laboratérios ndo possuem instalagcdes suficientes para realizar exames especializados
para identificagcdo do mercurio em amostras bioldgicas. Por exemplo, no Estado do
Amapa € necessario encaminhar a amostra para fora do estado para analise de
mercurio.

Em Pedra Branca do Amapari/AP, a SMS propde a estruturagdo da rede de
referéncia no estado, de forma a garantir o fluxo de encaminhamento para laboratérios
de referéncia, amostras de monitoramento ambiental e de analises bioldgicas
relacionadas a exposi¢cdo ao Hg. Segundo a SMS, existem areas identificadas no

municipio que apresentam alto risco de contaminag¢ao por mercurio, que, no entanto,
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nao sao caracterizadas devido a impossibilidade de analise dos indicadores de
qualidade do ar e da agua.

A SES - RR reporta que solicitou a inclusdo da demanda de exames
especificos para a dosagem de mercurio. Os estabelecimentos de saude reforgam
essa narrativa, pois muitos responderam por “laboratérios” e “equipamentos’ e
“recursos para outros procedimentos de saude e UTI” como melhoria para a
capacidade de diagnostico e atendimento de intoxicagdes por mercurio da unidade de
saude.

Soma-se a essas dificuldades a necessidade de aprimorar o diagnostico
situacional diante da exposicdo humana ao mercurio na populacdo Amazébnica.
Conforme apresentado neste capitulo e reforcado por alguns profissionais das
unidades de atendimento a saude, como em Poconé/MT e Tucuma/PA, ha também
caréncia de estudos sobre a tematica na regido. A ampliacdo de estudos nas areas
pode também auxiliar na sensibilizacdo dos profissionais, deixando-os mais atentos
aos sintomas de intoxicagado por mercurio.

Além disso, ha uma insuficiéncia no acompanhamento epidemiologico e
auséncia de notificagdo compulséria de intoxicagao exégena (IE) por mercurio pelas
autoridades competentes, embora investigacbes ativas dos casos tenham sido
informadas pelos 6rgdos competentes. A epidemiologia da populagdo amazdnica é
amplamente dependente de pesquisas da comunidade cientifica (SANTOS-
SACRAMENTO et al., 2021).

Neste contexto, as estatisticas oficiais e sistemas de informacéao de vigilancia
epidemioldgica registram poucos casos de intoxicagcdo mercurial no pais. Foram
notificados no SINAN — sistema oficial do Ministério da Saude (MS) — somente 1.103
casos de IE por mercurio em toda a populacao brasileira, entre o periodo de 2006 a
2021. Curiosamente, as taxas de notificagcdo das intoxicagcbes por mercurio
representam menos de 1% do total de casos registrados no SINAN no mesmo periodo,
e os Estados de Roraima e Maranhdo, juntamente com o Distrito Federal,
correspondem as maiores taxas de notificagdo de |IE por mercurio (1,49%, 0,11% e
0,12%, respectivamente) (Figura 30) (BRASIL, 2023).

Esses dados sdo os mais recentes publicados pelo governo federal no que
tange a analise de situagcdo de saude ambiental e caracterizacdo epidemioldgica
relacionado as intoxicagdes por mercurio das populacdes do pais, os quais estao
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contidas no Boletim Epidemioldgico sobre Intoxicagdes por mercurio no Brasil, de
2006 a 2021 (BRASIL, 2023).

Figura 30. Taxas de notificagcao das intoxicagées exégenas por mercurio
registradas no SINAN entre 2006 e 2021
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Fonte: SINAN — Dados em 20/09/2022, adaptado por CODAS/CGVAM/DSAST/SVSA (BRASIL,
2023).

Ainda, ha apenas 10 registros de notificagdes envolvendo trabalhadores que
se dedicam as atividades de extragdo de ouro. Tais registros foram realizados nos
anos de 2013, 2016, 2019 nos estados do Amazonas (3), Para (1), Maranhao (1),
Tocantins (1), Pernambuco (1), Mato Grosso (1), Minas Gerais (1) e Sdo Paulo (1). A
baixa frequéncia pode estar relacionada a omissao de autodeclaragao de ocupacao
com o intuito de ndo evidenciar a atuagao em atividades ilegais e que os trabalhadores
ndo se dirijam aos estabelecimentos de saude em busca de atendimento (BRASIL,
2023).

A este ultimo ponto, acrescenta-se que existe um afastamento entre as
autoridades e os trabalhadores envolvidos nas atividades de extragdo de ouro em
inumeras localidades, e devido as dificuldades de acesso aos territérios deste setor,
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sobretudo ilegais, para execugao e avango das agdes de saude, conforme reportado
pelas autoridades competentes.

Ressalta-se que 68,09% (751) dos casos nao preenchem o campo
‘ocupacdo.” (n° 32 da Ficha de Intoxicagdo Exdgena). Existem auséncia de
preenchimento também dos campos dos registros referentes ao local de exposi¢cao
(15,14% - 167) (Figura 31), escolaridade (71,44% - 788) e evolugéo do caso (24,38%).

Figura 31. Distribuicao dos casos em relagao ao local de exposigao, a
circunstancia da intoxicagao exdégena e a via de exposigao por mercurio, no
Brasil de 2006 e 2021.
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Fonte: SINAN — Dados em 20/09/2022, conteuido adaptado por Codas/Cgvam/Dsast/SVSA (BRASIL,
2023).

Os casos mais frequentes de notificacao dos casos suspeitos e confirmados
de intoxicagdo por mercurio foram ocorridos pela via digestiva, em residéncia com
manifestagdo aguda, evoluindo para sequelas. As criangas de 0 a 5 anos foram as
mais acometidas, seguidas por adultos de 41 a 50 anos. A razdo para a maior
incidéncia dos casos em criangas no ambiente doméstico pode ser devido a quebra

acidental de termdémetros, pilhas e baterias (BRASIL, 2023).
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Os trabalhadores de saude bucal, indigenas e mulheres tiveram
representatividade consideravel nas notificacbes ocorridas no periodo em analise.
Portanto, a partir desses dados € possivel perceber uma desconexao entre o sistema
de informag¢ao em saude brasileiro e os casos de contaminag&o por Hg na Amazdnia,
considerando a elevada prevaléncia de contaminagao por mercurio nessa populagao.

Outro importante aspecto € em relagéo ao registro por subespécie do mercurio
no SINAN. O mercurio organico (exposigdo ambiental principalmente através do
consumo de pescado contaminados com MeHg) foi responsavel por apenas um caso,
notificado no Distrito Federal em 2020. A auséncia de outros casos de IE por MeHg é
um fato que merece a atencao das autoridades de saude publica para reconhecer a
ocorréncia desse tipo de intoxicagdo (BRASIL, 2023).

Diante dos fatos, trés aspectos sobrepostos merecem destaque: (i) a
questionavel preparagao e formacao dos profissionais de saude para distinguir entre
subespécies de mercurio em diferentes circunstancias e exposi¢cdes para a adequada
notificagado; (ii) incompletude e inconsisténcias dos campos da ficha de intoxicagdo
exdgena; e (iii) subnotificacdo dos casos de intoxicagdo pelos 6rgdos competentes,
unidades de saude e pesquisadores.

Quanto ao item “(iii)’, segundo a Geréncia de Atencdo Basica a Saude da
SMS de Pedra Branca de Amapari/AP, uma das principais dificuldades encontradas
pela secretaria para efetiva atengdo a saude das populagdes expostas ou
potencialmente expostas ao mercurio € a notificagdo dos casos nos estabelecimentos
de saude, principalmente na Unidade Mista de Saude, que é a referéncia municipal
em urgéncia e emergéncia.

Conforme discutido extensivamente neste trabalho, o numero de individuos
expostos, potencialmente expostos e intoxicados por mercurio estimado em
evidéncias é elevado na Amazénia Legal. E importante ressaltar que esses nimeros
nao foram exauridos, pois existem outros estudos que nao foram contemplados nos
itens apresentados. Esse quantitativo de individuos pode entrar na estimativa de
suspeita ou confirmacgéo de doenga ou agravos para a notificagdo compulsoria.

Portanto, a elevada subnotificacdo no pais € uma tematica de interesse para
discussbdes em reunides e féruns entre profissionais das instituicoes de saude em
todas as suas esferas de gestdo e a comunidade cientifica. Uma alternativa sugestiva

quanto as pesquisas e estudos em saude € o encaminhamento das investigacdes
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realizadas pelos pesquisadores as SMS correspondentes aos estudos realizados,
com a autorizagao dos individuos avaliados, para a devida notificagcdo dos casos de
suspeita e confirmacao de intoxicacdo por mercurio. Neste ponto, cabe mencionar
também a importancia de registro dos sintomas caracteristicos de intoxicagdo por
mercurio relatados pelos (as) trabalhadores(as) nas entrevistas pelo presente projeto
(suspeita de intoxicagédo por mercurio) no SINAN, com autorizagéo para tal, conforme
sugerido em reunido com o Ministério da Saude.

Adicionalmente, conforme proposto pelo DIASI/DSElI — PVH é importante
pactuar junto as equipes os fluxos de notificagdes, conforme Manual de Orientagdes
para a Notificacdo de Intoxicagdes por Mercurio (BRASIL, 2021a), Ficha de
Notificagdo e Instrugbes para Preenchimento da Ficha de Investigagdo Exdgena do
SINAN™. E importante, ainda, a capacitacdo de forma a evitar retrabalhos e
transtornos nos fluxos de informacgdes, conforme sugerido.

A subnotificagdo € amplamente conhecida pelos pesquisadores (CRESPO-
LOPEZ et al.,, 2021; SANTOS-SACRAMENTO et al.,, 2021) e estudos anteriores
retratam a deficiéncia do sistema de informacdo em saude do pais e os casos de
contaminagao por Hg na Amazénia (MENESES et al., 2022).

Além das subnotificacbes, a falta de completitude de algumas variaveis,
inconsisténcias e preenchimento insatisfatério da ficha de intoxicagdo exdégenas
impactam no delineamento do perfil epidemiolégico e tomadas de decisbes das
autoridades publicas de saude (BRASIL, 2023). Impactam, ainda, na conscientizagéo
das comunidades quanto a realidade da exposicao e intoxicacao local e do seu estado.

Por fim, em termos de contextualizagao, o Sinan é alimentado pela notificagao
e investigagdo de casos de doengas e agravos que constam da lista nacional de
doencgas, agravos e eventos de saude publica. A notificagdo dos casos suspeitos e
confirmados de intoxicacdo por mercurio € semanal, devendo estes ser inseridos no
SINAN por meio da ficha de investigagao de intoxicagao exdégena (CID 10 T65.9 —
Caddigo de “Intoxicagao Exogena”). A notificagéo € obrigatoria para os médicos, outros
profissionais de saude ou os responsaveis pelos estabelecimentos de saude, publicos
e privados, e que prestam assisténcia ao paciente. A unidade de saude que atende o

paciente preenche a ficha e encaminha a Secretaria Municipal de Saude (SMS). SMS

10 https://portalsinan.saude.gov.br/intoxicacao-exogena
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do municipio que atendeu o caso faz o registro da ficha no SINAN e procede a
investigacao epidemioldgica do caso.

Para o DSEI, a intoxicagao devera ser registrada no modulo de morbidades
do SIASI, com o cédigo CID 10 T56.1 - efeito toxico do mercurio e seus compostos.
Além disso, o Dsei devera preencher a ficha e encaminhar para a Secretaria Municipal
de Saude. Isso significa que sao utilizados sistemas e cdodigos diferentes para o
mesmo tipo de intoxicagao, o que pode afetar também a quantificagdo dos registros.

Acrescenta-se, ainda, a resposta da DIASI/DSEl — AMP ao questionario
encaminhado para saber se foram registrados casos suspeitos e confirmados de
exposicao e intoxicagcao por Hg no SIASI. Os dados de saude séo coletados pelas
organizagbes nado governamentais. Para tanto, sequndo o DSEIl é necessaria a
confirmacéo oficial antes da inser¢cdo dos dados, uma vez que os testes ndo sao
realizados pelo DSEI, mas sim por ONGs que atuam no distrito.

Adicionalmente, reitera-se que além das exposi¢gdes ambientais e
ocupacionais aos contaminantes quimicos, incluindo o mercurio, doencas endémicas
e respiratorias, higiene basica e inadequada, baixa renda, condigbes penosas de
trabalho, e preocupacdes com a saude, como a reprodutiva e desenvolvimento infantil,
alcoolismo e drogas sédo problemas comuns que afetam os habitantes da
Amazbnia765.

A resolucdo ou controle requer intervencbes complexas, alternativas
econbmicas sustentaveis, ampliacdo do financiamento a saude e um denso
aprimoramento dos modelos assistenciais e rotinas organizacionais capazes de
melhorar 0 desempenho da atencdo primaria (ALBUQUERQUE et al., 2019) e
planejamento da vigilancia a saude na regido.

Desde meados da década de 1990, ha relato na literatura de que servigos de
saude locais na Amazbdnia ndo monitoram adequadamente os riscos a saude
decorrentes da exposi¢gao ao mercurio. As singularidades da regido trazem enormes
desafios em termos da integracdo nacional e da integragcdo do Brasil com outros
paises, face a extensa area de fronteiras internacionais e a multiplicidade de
interesses e organizagdes presentes na regiao (VIANA et al., 2007).

A Amazbnia possui um cenario socioambiental heterogéneo e
multidimensional. Os indicadores sociais, econdmicos e sanitarios sdo também muito

dispares, associada ao crescimento demografico e econdémico acelerado, com
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massiva concentracao de renda e condi¢des de vida amplamente desfavoraveis para
a maioria da populagdo (GARNELO, 2019).

No conjunto, essa populacéo tem oferta insuficiente de servigos publicos de
toda ordem, incluindo dificuldades de infraestrutura, em particular comunicagao e
transportes (IBGE, 2018 apud GARNELO, 2019). O modelo econdmico predominante
se caracteriza pela exploragao predatéria dos recursos naturais (SANTOS et al.,
2018).

No caso especifico da saude, as barreiras geograficas costumam ser
apontadas como dificuldades que obstaculizam a provisao de acgdes interiorizadas e
0 acesso a saude, seja na atengao primaria, seja na média e alta complexidade, sendo
as duas ultimas fortemente concentradas nas capitais da regido Norte (GARNELO,
2019).

Ainda que a parca autonomia politica financeira e administrativa dos
pequenos municipios amazdnicos seja problema ha muito identificados por
pesquisadores e gestores, persiste a falta de iniciativas integradoras que facilitem a
gestao colegiada, a partilha integrada de tecnologia entre os sistemas municipais de
salde e reduzam a assimetria entre eles (GARNELO; SOUZA; SILVA, 2017). E
importante sempre considerar que reduzir desigualdades, ampliar o conceito de saude
e cuidar de seu povo, foi e continua sendo a aposta de um sistema universal de saude
no Brasil (LOUVINSON, 2019).

A baixa densidade demografica de populagdes rurais amazénicas resulta em
pequeno numero de cadastrados como base de calculo de repasse de recursos a
municipios, cujo acesso demanda um custo operacional elevado devido as distancias
geograficas. Tal cenario tende a exacerbar a insuficiéncia do custeio das agdes de
sistemas municipais de saude cronicamente fragilizados e com dificuldade em manter
coberturas assistenciais adequadas (GARNELO, 2019).

De acordo com ALBUQUERQUE et al. (2019), quanto maior o nivel de
desenvolvimento socioeconémico e da oferta de servigos, melhor o desempenho da
regionalizagao da vigilancia em saude, e que as dimensdes “Organizagao” e “Politica”
alcancam melhores escores e a “Estrutura” apresenta maior debilidade. A insuficiente
disponibilidade de recursos fisicos, humanos e financeiros dificulta o avango da
politica de regionalizagdo e o alcance do objetivo, a constituicdo de um sistema de

saude universal e integrado, com agodes e servigos coordenados.
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A despeito do progresso nas politicas de saude no Brasil ao longo dos anos,
a gestdo dos recursos humanos convive com dificuldades relacionadas com a
precariedade dos vinculos, contratacdes que ndo consideram as necessidades do
setor, baixos salarios e falta de planos de cargos e carreira, entre outros aspectos,
acarretando a insuficiéncia de equipes para a execucao das acgdes, as relagcdoes
temporarias de trabalho e a baixa qualificacdo técnica em nivel local
(ALBUQUERQUE et al., 2019).

A analise do desempenho da regionalizagao da vigilancia em saude retrata a
complexidade de contextos de diferentes regides brasileiras, o que contribui para o
entendimento da dindmica da regionalizagdo da vigilancia em saude no pais,
explicitando suas concepgdes e praticas de gestdo e suscitando a necessidade de
investimentos adicionais para sua estruturacéo e produc¢ao de normativas que balizem
o compartilhamento de atribuigdes, recursos humanos e materiais na regido de saude,
bem como de fontes de financiamento regional para potencializar as agdes
(ALBUQUERQUE; MOTA; FELISBERTO, 2015; ALBUQUERQUE et al., 2019).

Muitos s&o os desafios a serem enfrentados no desenvolvimento de uma
politica regional de saude para a Amazonia Legal: alto crescimento demografico;
expansao de pequenos e médios municipios; pouco desenvolvimento institucional
no processo de descentralizagdo na area social (limitada autonomia e baixa
qualidade da gestdo); limitado impacto das mudangas no financiamento federal
da saude na regido; o carater dos investimentos federais, geradores mais de
governabilidade do que de equidade; e a persistente dificuldade de fixacdo de
recursos humanos (VIANA et al., 2007).
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6. RECOMENDAGOES

O planejamento efetivo para reduzir, controlar e, se possivel, eliminar os
riscos a saude das populacdes potencialmente expostas e expostas ao mercurio,
proximas ou fora das areas de extragdo de ouro, requer uma abordagem abrangente,
coordenada e permanente. Para atingir os objetivos, sdo essenciais esforgos
colaborativos e continuos, desde a elaboracio até a implementacdo do PAN, entre a
equipe do presente projeto, autoridades governamentais, estabelecimentos de saude,
empresas publicas e privadas, setores académicos, organizagbes né&o
governamentais, comunidades ou lideres locais, cooperativas, dentre outros.

Entende-se que a aproximagao e a participacdo de representantes de
mecanismos internacionais de integracdo, como os da OTCA, também sao
importantes para o apoio no desenvolvimento e implementacao do plano de agéo. Isso
porque existem diversas acgbes realizadas ou em planejamento por estas
organizagdes, dentre as quais incluem os impactos transfronteiricos no pais e boas
praticas, que podem subsidiar o plano de acgao.

Para tal, sdo propostas algumas recomendagdes e agdes integradas e
articuladas para compor o PAN para a MAPE de ouro da Amazénia, séo elas:

1. Constituir um Comité Técnico para coordenar as questdes multisetoriais
relacionadas a MAPE de ouro e emissées de mercurio no territério no
ambito nacional, estadual e municipal e subgrupos técnicos para discutir
tematicas especificas;

2. Elaborar e implementar um plano de monitoramento ambiental;

3. Desenvolver e implementar um plano de gestao de risco a saude:

a) Articulacdo intersetorial entre 6rgdos ambientais, de saude e
segurancga alimentar e demais setores competentes;

b) Elaborar e implementar o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas
para Intoxicagcdo por Mercurio (previsto no Plano Setorial de
Minamata — acéo 4.3 do Eixo 4 (BRASIL, 2020));

c) Realizar o levantamento e mapeamento de infraestruturas,
equipamentos, insumos médicos, suprimentos e recursos humanos
capacitados de estabelecimentos e autoridades de saude em polos

de extragao de ouro e priorizar investimentos e melhorias;
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d) Avaliar a capacidade analitica e técnica de determinagdo de
mercurio nas populagcdes da Amazodnia e fortalecer as capacidades,
em conformidade com as necessidades;

e) Educacado permanente/continuada

f) Desenvolver o biomonitoramento humano continuo a médio e longo
prazo ao mercurio;

g) Criar banco de dados georreferenciados;

h) Estabelecer um programa de pesquisa em saude para discutir linhas
de pesquisas existentes e desenvolver estudos cientificos e
tecnoldégicos;

i) Conscientizagdo, sensibilizagdo e comunicacdo de saude

(exposicdo ambiental e ocupacional.

1. Constituir um Comité Técnico para coordenar as questdoes multisetoriais
relacionadas a MAPE de ouro e emissées de mercurio no territério no ambito
nacional, estadual e municipal e subgrupos técnicos para discutir tematicas
especificas

A institucionalizagdo de Comité e Grupos Técnicos resultara uma abordagem
colaborativa, inclusiva e eficaz para abordar as questdes complexas relacionadas com
a extracdo de ouro e as emissdes de mercurio, tendo em conta as diferentes
realidades do pais. Esta estrutura facilitara a comunicagéo e a integracao de esforgos
e politicas entre setores, evitando assim a duplicacdo de esforcos. Poderdao ser
discutidas propostas e estratégias de tematicas especificas como utilizagdo de
tecnologia de mineragao limpa; melhorias dos aspectos legais e regulatérios para o
devido controle e uso do mercurio; protegdo ao meio ambiente e gestdo de riscos a
saude publica, incluindo o bem-estar, prevencao, protecdo, educacdo a saude das
populagdes vulneraveis ao mercurio, dentre outros.

Para tanto, serdo necessarias reunides e discussdes periddicas para troca de
informagdes, possibilitando respostas rapidas aos desafios emergentes,
monitoramento no desempenho das atividades em curso, avaliacdo da eficacia das
medidas adotadas no plano, oportunidades de inovacdo e melhorias de acordo com

os resultados do monitoramento das acgdes e diretrizes propostas. Importante destacar
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também a participacao popular no Comité, para adequacao das propostas do PAN em
conformidade com a realidade local.

Ainda, menciona-se que a Comissdo Nacional de Seguranca Quimica
(CONASAQ) foi recriada com o Decreto n°® 11.686, de 5 de setembro de 2023, a qual
coordena o gerenciamento ambientalmente adequado de substancias quimicas no
pais, com objetivo de proteger a saude humana e o meio ambiente. A CONASQ
estabeleceu um Grupo de Trabalho permanente para a implementacao da Convencgao
de Minamata sobre Mercurio para tratar das medidas relacionadas com a eliminagao
da contaminagao por mercurio, com vistas a possibilitar a articulacdo e coordenagao
de agdes entre Ministérios, agéncias governamentais, setores da industria e
sociedade civil. Seria, portanto, de suma importancia trabalhos em conjunto com a

CONASQ, considerando os aspectos de saude.

2. Elaborar e implementar um plano de monitoramento ambiental

Em complemento aos dados existentes, € importante estabelecer e
implementar um plano de monitoramento ambiental em territorios tradicionais e areas
urbanas na Amazénia, dentre os quais incluem: aumento da capacidade analitica e
monitoramento dos niveis de mercurio em peixes € em organismos aquaticos
consumidos, no ar, agua, solo, sedimentos e alimentos cultivados (exemplo, arroz e
mandioca) em areas proximas a extracdo de ouro e afetadas por outras fontes de
emissao de mercurio. Para tal, utilizar métodos de coleta de amostras e analiticos
padronizados e robustos, técnicas de rastreamento, mapeamento geografico e
modelagem ambiental para identificagdo dos principais pontos criticos e fontes de
emissao de mercurio; e produzir mapas de riscos locais.

Com base nesses dados, as autoridades ambientais, de saude e seguranga
alimentar, as instituicbes de pesquisa, as universidades e organizagdes de
conservagao ambiental poderao trabalhar em conjunto para subsidiar estratégias de
segurancga alimentar e protegdo ambiental, incluindo a melhoria dos regulamentos e
politicas; treinamentos e sensibilizagao para a reducao do impacto ambiental; e agdes
de conservacgao socioambientais e alternativas econdmicas sustentaveis, em especial

aquelas impactadas pela extracdo de ouro.

3. Desenvolver e implementar um plano de gestao de risco a saude
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Entende-se como plano de gestao de risco a saude para casos de populagdes
expostas ou potencialmente expostas ao mercurio, um plano que contenha uma série
de componentes para identificar, avaliar, reduzir, monitorar e acompanhar os riscos a
saude dos individuos expostos, potencialmente expostos e intoxicados ao mercurio.
Nesse contexto, o plano deve conter aproveitamento e adequacao dos dados do plano
de monitoramento ambiental para analise dos grupos de individuos em risco, com a
avaliacdo de risco a saude; investigagdo clinica, epidemioldgica, toxicologica e
biomonitoramento humano mediante agdes governamentais e ndo governamentais.
Nesse aspecto, é importante a colaboragcao da comunidade cientifica na promocéao de
programa de pesquisas em saude e desenvolvimento cientifico; elaboracdo de
protocolo clinico para intoxicagdes por mercurio; e campanhas de educagao
comunitaria, sensibilizagao e capacitagao de profissionais, e comunicacédo de saude,
com elaboracio de materiais educativos e formulagao de politicas publicas em saude.

Medidas mais eficazes poderiam compor um plano mais amplo que inclua
diretrizes, metas e agdes estratégicas de atengédo e vigilancia em saude (pertinentes
a exposigao ambiental e ocupacional), a serem implementadas em colaboragdo com
as autoridades relevantes nas trés esferas de gestdo, comunidade cientifica e
engajamento com comunidades locais ou lideres comunitarios. As diretrizes poderiam
fortalecer os planos de agao especificos e regionais, respeitando as limitagdes,
especificidades, e necessidades de cada localidade.

Em concordancia com VIANA et al. (2007), recomenda-se a construgao de
planos e politicas regionais que expressem estratégias de desenvolvimento, prote¢cao
social e saude para as populagdes amazbnicas em areas que nao possuem tais
planos/politicas, levando em consideragao as diversas realidades da regido. Existem
diferencas inter territoriais geograficas, culturais, econdmicas, sanitarias, tecnologica,
sociais e fisicas, dificultando a concretizagao de politicas nacionais abrangentes que
integrem as realidades de cada territdrio.

Esse trabalho conjunto podera permitir a identificagdo, o monitoramento e o
acompanhamento a saude de individuos vulneraveis ao mercurio, sobretudo aqueles
que apresentam altos niveis de Hg em matrizes bioldgicas, em especial mulheres em
idade fértil, gestantes e criangas, bem como o desenvolvimento de solugdes sensiveis

as necessidades locais.
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E também importante reforcar as acdes de inspecao, fiscalizagdo, vigilancia,
regulacdo e controle para identificar os riscos a saude publica, incluindo dos
trabalhadores(as) de areas de extragdo de ouro que manuseiam o mercurio, adogao
de procedimentos eficazes, e diagnosticar, tratar e acompanhar os individuos
intoxicados ao metal e seus compostos.

Quanto a inspecédo da seguranca e saude dos trabalhadores(as), vale a
verificacdo se os sistemas de ventilagdo podem ser suficientes para capturar e
remover vapores de mercurio dos locais de trabalho, o uso adequado de EPIs e
assegurar que 0 mercurio seja armazenado e manuseado adequadamente. Importa
inferir a avaliagao da necessidade e atuagdo de maior policiamento nas areas de
extracdo de ouro, sobretudo clandestinas, para a efetiva realizagado das atividades
supracitadas. Por meio dos questionarios encaminhados para as autoridades de
saude, € evidente a inseguranga de atuagao dos profissionais nessas areas.

Evidéncias reportam a necessidade de implementacido ou aprimoramento de
um sistema, plano estratégico ou programa de vigilancia em saude da populagao
vulneravel (ANDRADE, 2015; CASTRO e LIMA, 2018; SANTOS et al., 2003).
Reportam também a necessidade de medidas de monitoramento e acompanhamento
para pessoas vulneraveis expostas ao mercurio cronico (OLIVEIRA et al., 2021). E
importante que a implementacdo de um programa de vigilancia em saude ambiental
considere o estilo de vida, o comportamento e a dindmica ecossistémica da Amazénia
(CASTRO e LIMA, 2018).

A avaliacdo e acompanhamento das condicbes de saude pré e poés-
intervencao também sao essenciais para facilitar a medicdo objetiva do éxito na

reparacao da saude das pessoas reestabelecidas.

a) Articulagao intersetorial entre 6rgaos ambientais, de saude e
seguranca alimentar e demais setores competentes

Destaca-se a importancia das equipes de saude do SUS realizarem
intervengdes conjuntas com os 6rgaos ambientais competentes, conforme sugerido
por DUTRA e colaboradores (2012). Gerar e integrar dados ambientais e de saude
advindos das autoridades ambientais e de saude, respectivamente, sdo fundamentais
para subsidiar o monitoramento e diagnostico situacional dessas populagbes. Além
disso, esses dados podem subsidiar a avaliagdo de risco a saude humana.
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Acrescenta-se as suas competéncias, o apoio pelas secretarias de saude
municipais no monitoramento da concentragdo do mercurio em amostras de peixes
de consumo humano. Recomenda-se que as autoridades competentes realizem uma
analise do perfil dietético e nutricional dos individuos que vivem nas proximidades de
possiveis fontes de emissdo de mercurio, sobretudo areas de extracao de ouro, e
avaliar as morbidades e mortalidades nestas regides, contribuindo com um efetivo
diagnostico situacional e epidemioldgico das areas estudadas, identificando os
principais grupos de interesse.

Em concordancia com a SES — RR, parcerias podem ser formadas com o
Ministério da Agricultura e Pecuaria, Fundagdo Estadual do Meio Ambiente e
Recursos Hidricos do Estado de Roraima, Instituto Brasileiro do Meio Ambiente e dos
Recursos Naturais Renovaveis, Empresa Brasileira de Pesquisa Agropecuaria,
organizagdes Sociais e universidades, companhias de aguas e esgotos, e secretarias
estaduais e municipais de diversos setores competentes. Além disso, conforme
realizado por diversos 6rgédos de saude, refor¢ca a importancia da colaboragdo com
laboratérios de referéncia e instituicbes cientificas, como o Laboratério Central de

Saude Publica e o Instituto Evandro Chagas, para a coleta e a execugao de exames.

b) Elaborar e implementar o Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Intoxicagcao por Mercurio previsto no Plano Setorial de
Minamata — agao 4.3 do Eixo 4)

A elaboragdo de um protocolo de atengdo aos individuos contaminados ou
intoxicados por mercurio no pais foi recomendada na literatura (ANDRADE, 2015;
BASTA et al., 2021; OLIVEIRA et al., 2021) e pelas instituigbes de saude (vide item
“5.6 Descricdo e analise da organizacdo dos servigos de saude publica na Amazbnia
Legal’).

Os profissionais de saude precisam de diretrizes claras para diagnosticar,
tratar e acompanhar os pacientes afetados pela exposicao ou intoxicagao por mercurio
e reconhecer os sintomas ocasionados pelo mercurio (que podem ser confundidos
com sintomas de outras doencas). Tal protocolo podera minimizar ou prevenir os
riscos a saude.

Neste ponto, vale reiterar a necessidade na elaboragdo, publicagdo do
“Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Intoxicagdo por Mercurio” (agao 4.3
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do eixo 4 previsto no Plano Setorial de Implementagcdo da Convengao de Minamata
sobre Mercurio do Ministério da Saude) e implementacéo deste. Essa agao esta em
elaboracgao pelo SUS e visa trazer, com base em evidéncias cientificas, o cuidado
integral de saude para o diagndstico, o tratamento e o acompanhamento de
populagdes expostas e potencialmente expostas ao mercurio e seus compostos.

Tal como previsto em algumas agdes do Plano Setorial supracitado, como por
exemplo, acao 4.4 do eixo 4, é importante que ocorram treinamentos dos profissionais
de saude dos estabelecimentos e 6rgdos de saude publica na implementagcéo das
recomendacgdes do protocolo, dado que ha uma escassez de profissionais de saude
para o efetivo diagndstico e tratamento de casos suspeitos e confirmados de

intoxicagao por mercurio.

c) Realizar o levantamento e mapeamento de infraestruturas,
equipamentos, insumos médicos, suprimentos e recursos humanos
capacitados de estabelecimentos e autoridades de saude em polos de extragao
de ouro e priorizar investimentos e melhorias

Recomenda-se a realizacdo do levantamento e mapeamento de
infraestruturas, equipamentos, insumos médicos, suprimentos e recursos humanos de
estabelecimentos e autoridades de saude em areas vulneraveis a contaminacao por
mercurio, a fim priorizar investimentos e melhorias em conformidade com as
necessidades locais para prevenir, promover e recuperar a saude das populagdes
expostas, potencialmente expostas ou intoxicadas por mercurio da Amazoénia.

Esse levantamento pode fornecer uma base sodlida para identificar lacunas,
priorizar investimentos e planejar a prevengdo e controle da exposigdo e
contaminagcdo das populacbes em risco. Questionarios especificos podem ser
encaminhados para os estabelecimentos e autoridades de saude das areas de
extracao de ouro e o investimento pode ser realizado por meio de instrumentos de
cooperagdo entre governo e organizagbes intergovernamentais (nacional e
internacional).

O sucesso do plano dependera da colaboracdo entre as autoridades de
saude, organizagdes, instituicbes de pesquisas, setor mineral e outras partes

interessadas, bem como a possibilidade de investimentos necessarios para aprimorar
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0s servicos em saude, incluindo a acessibilidade a exames médicos e servigos de
emergéncia, vigilancia e atengao a saude.

Dada a real necessidade de investimento local, € importante avaliar o
potencial investimento em uma rede regional de hospitais sentinelas. Esses seriam
fundamentais para implementagcdo das estratégias de vigilancia, tratamento e
acompanhamento de individuos com suspeita ou confirmacdo de intoxicacdo por
mercurio em areas préximas aos locais de extragcdo de ouro. Isso incluiria suporte
psicossocial e matricial com as unidades de saude municipais, resposta precoce e
intervengdes especializadas a intoxicagdo por mercurio € a possiveis surtos e a
implementacao de medidas preventivas. Os hospitais sentinelas também poderiam
auxiliar na coleta e no fornecimento de dados de saude em banco georreferenciado,
acgdes educativas e politicas publicas voltadas a saude e seguranga. Poderiam, ainda,
participar ativamente de campanhas de conscientizacdo popular sobre a
contaminagao por mercurio local, conjuntamente com os 6rgaos de saude publica.

Acrescenta-se que a telemedicina pode ser uma ferramenta alternativa para
menores investimentos que, por meio do acesso remoto por profissionais qualificados

e voluntarios, pode oferecer informacdes e atengdo médica a pacientes distantes.

d) Avaliar a capacidade analitica e técnica de determinagdo de
mercurio nas populacdbes da Amazdnia e fortalecer as capacidades, em
conformidade com as necessidades

O aumento da capacidade analitica e técnica de quantificacdo de mercurio
nas populagdes da Amazénia foi sugerido na literatura (CASTRO e LIMA, 2018;
CRESPO-LOPEZ et al., 2021; SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

Recomenda-se identificar e avaliar a capacidade dos laboratérios estatais e
privados do pais para analise de mercurio e seus compostos em amostras biolégicas
e ambientais. A partir desse levantamento e conforme necessidade, aumentar a sua
capacidade analitica e técnica em linha com a necessidade de efetivar o
biomonitoramento humano e estudos mais aprofundados nas populagdes
amazonicas.

Importante ressaltar que o levantamento de laboratérios estatais esta
contemplado no topico seguinte “levantamento e mapeamento de infraestruturas,

equipamentos, insumos médicos, suprimentos e recursos humanos capacitados de
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estabelecimentos e autoridades de satide em polos de extragdo de ouro e priorizar
investimentos e melhorias”.

Destaca-se a atencdo para a localizagdo de laboratorios em regides
estratégicas da Amazdnia que facilitam o acesso, conservagao e processamento das
amostras. Determinacdes precisas e confiaveis de mercurio em multiplas amostras
biolégicas requerem equipamentos sofisticados e técnicas laboratoriais
especializadas. Este ultimo inclui a participagdo de pessoal treinado, protocolos
padrao para transporte e analise de amostras, parcerias e integracdo de grupos de
pesquisa de variadas regides do pais para a disseminagao analitica e compartilhar

conhecimentos e melhores praticas.

e) Educacao permanente/continuada
Recomenda-se desenvolver programas de qualificacdo de profissionais de

saude para atuarem em diferentes areas para prevencgao, protecao e recuperagao a
saude publica, incluindo cuidados clinicos preventivos relacionados a exposi¢ao e
intoxicagdo por mercurio para servirem como multiplicadores de conhecimento,
conscientizagcdo e melhores praticas. Além destes, € essencial a qualificagcdo de
liderancas comunitarias, trabalhadoras e trabalhadores em atividades de extragao de
ouro. Sugere-se qualificagdo a curto, médio e longo prazos e praticas como reunides
virtuais, workshops e oficinas.

Portanto, seguem algumas sugestdes para elaboragao e implementagao de
capacitacoes e treinamentos para profissionais de saude:

i. Diagnostico, tratamento e acompanhamento de populagdes
potencialmente expostas, expostas e intoxicadas por mercurio (em
consonancia com o protocolo clinico em elaboragao pelo SUS);

i. Preenchimento adequado da ficha de intoxicacdo exdégena para reduzir
a subnotificagdes de intoxicagdes exogenas;

iii. Orientagdes pertinentes sobre consumo seguro de peixes e riscos
associados ao mercurio;

iv. Determinacdes precisas e confiaveis de mercurio em multiplas
amostras  biolégicas que requerem técnicas laboratoriais

especializadas.
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Algumas sugestdes para capacitagdes e treinamentos para trabalhadoras e
trabalhadores em atividades de extragdo de ouro, que podem ser realizadas em
parcerias com as instituicbes de saude (como Cerest e vigilancia em saude do
trabalhador), cooperativas, donos de garimpos:

v. Riscos do mercurio a saude e meio ambiente;
vi.  Métodos seguros de mineragao;

vii.  Alternativas de extragcdo de ouro para redu¢cédo do uso de mercurio e

implementacao eficaz;

viii.  Implementagao da nova tecnologia para extragao e processamento de

ouro livre de mercurio;
ix. Importancia dos EPIs e métodos preventivos para a exposicdo ao
mercurio;
Xx. Deteccéao precoce de sintomas e mecanismos de respostas.
Deve-se considerar, ainda, a rotatividade de profissionais capacitados, como
relatado pela DIASI/DSEI — PVH.

f) Desenvolver o biomonitoramento humano continuo ao mercurio a
médio e longo prazo

O biomonitoramento humano continuo foi recomendado em estudos
anteriores (CRESPO-LOPEZ et al., 2021; SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021),
incluindo biomonitoramento diferencial de popula¢des indigenas proximas as areas
de extragao de ouro (SANTOS et al., 2003).

As populagdes amazbnicas estdo expostas ao mercurio € os niveis de
exposicéo podem variar de acordo com a frequéncia de ingestéo/inalacao e a taxa de
eliminacdo individual do metal. No entanto, os danos no SNC, especialmente em
adultos, sdo cumulativos. Assim, a analise da associagao com desfechos neuroldgicos
seria mais apropriada com multiplas medidas para captar a exposi¢ao do individuo ao
longo do tempo (SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

Cada biomarcador pode fornecer informacdes relevantes sobre a exposicao
ao tipo de mercurio (organico vs. inorganico) e a duragao da exposicado (aguda vs.
cronica). Tomar multiplas medi¢des de biomarcadores de individuos especificos e

combina-los com pesquisas permite uma avaliagao mais aprofundada da exposigao.
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Quando os recursos financeiros séo limitados, analise em amostras capilares e de
urina sdo recomendadas (UNEP/WHO, 2008).

Como a quantidade e as espécies de peixes consumidos podem variar a
depender da estacdo do ano, € importante também considerar estas variaveis na
detecgdo e avaliagao nas diferengas nos niveis de mercurio em amostras bioldgicas.
Em algumas localidades, a estagéo seca é o periodo em que as praticas de pesca sao
mais prevalentes, o que pode resultar um aumento potencial dos niveis de mercurio
nas amostras.

Além disso, a combinacdo de biomarcadores de exposi¢cdo e intoxicacao
poderia fornecer suporte adicional para a triagem e identificagao precoce de individuos
de alto risco (ARRIFANO et al. 2018).

Ha recomendagdes de que os estudos epidemioldgicos devem priorizar
amostras de sangue em areas urbanas com lojas de ouro, como em ltaituba (DUTRA
et al., 2012). Além disso, recomenda-se incluir a dosagem de mercurio em amostras
de cabelo nas rotinas de pré-natal e em programas de acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil do SUS (BASTA et al., 2021).

Futuros estudos deverdo considerar e avaliar a diversidade do pais,
principalmente em termos de habitos alimentares, nivel socioecondmico e os aspectos
culturais, para identificar os niveis de HgT e MeHg no cabelo das criangas brasileiras
(FARIAS et al., 2018).

Nesse sentido, ratifica-se as recomendag¢des supracitadas e propde-se avalia-
las e integra-las na elaboragdo e implementagcdo do plano de biomonitoramento
humano de mercurio da populacdo Amazénica, consoante com o programa de
vigilancia em saude. O biomonitoramento humano, em conjunto com estudos clinicos
e ferramentas epidemiolégicas, podem ser usados para: monitorar tendéncias ao
longo do tempo; avaliar a exposi¢ao, distribuicdo e possiveis efeitos a saude;
direcionar esforgos para medidas preventivas e cuidado integral individual e coletivo
a saude de populacdes em risco; avaliar a eficacia de intervencdes especificas para
reduzir a exposigao; e orientar politicas de saude publicas.

Um possivel comportamento bifasico dos fenémenos relacionados ao
mercurio, com consequéncias que podem nao ser observadas em populagdes com
niveis mais baixos, € hipotetizado, apoiando a necessidade de melhorar nosso
conhecimento sobre esse tipo de exposi¢éo crénica (CRESPO-LOPEZ et al., 2021).

www.ourosemmercurio.com.br



179

OURO SEM MERCURIO

O biomonitoramento humano contribuird também para o estabelecimento
legal de doses de referéncia e limiar do mercurio em amostras biolégicas no pais.
Estudos comparativos poderéo fornecer avaliagbes precisas e ajudar a estabelecer
niveis de referéncia de mercurio em criangas expostas e ndo expostas na Amazénia
(MARINHO et al., 2014). Estudos rigorosos para o desenvolvimento de doses de
referéncia baseadas em risco na Amazbnia devem ser realizados para orientar
estratégias na reducao da exposicédo da populagdo ao mercurio.

Recomenda-se, ainda, a realizagao do biomonitoramento humano por equipes
multidisciplinares em novas regides que ainda apresentam lacunas de conhecimento
cientifico, conforme descrito detalhadamente no item 5.4 “sintese dos principais
achados e analise das evidéncias cientificas com identificacdo das principais lacunas
de conhecimentos”. As areas que possuem populacdes que requerem maior
investigacdo quanto aos efeitos a saude ocasionados ao mercurio sao: norte do
bioma; Estados do Acre, Amapa, Amazonas (em especial Centro-Oeste), Mato Grosso
(sobretudo as areas que tém garimpos de ouro e ndo tem estudos), Para (Rio Xingu
e RH Tocantins-Araguaia, como por exemplo, regides que possuem Permissao de
Lavra Garimpeira, Lago do Tucurui/PA e comunidade de Caxiuana/PA) e Rondénia.
As comunidades que se encontram nas bacias mais estudadas, como Tapajos e
Madeira, necessitam urgentemente de um monitoramento continuo e medidas de
controle e recuperacao dessa populagao devido a ampla contaminagao, em especial
populagdes vulneraveis. Estudos em grupos de populagbes mais sensiveis ao
mercurio (fetos, recém-nascidos, criangas e gestantes) também devem ser melhor
investigados.

Contudo, cabe mencionar que estas sdo sugestdes que devem ser discutidas
minuciosamente com profissionais e especialistas de saude, visando obter
informacdes adicionais sobre a condugdo de outros estudos e experiéncias nao
contemplados no presente trabalho e melhores praticas. Os estudos devem ser
direcionados e priorizados também de acordo com os recursos disponiveis.

Cumpre mencionar que, conforme informado pelo Ministério da Saude, ja
existe um planejamento em andamento do Programa de Biomonitoramento Humano
as Substancias Quimicas a ser implementado pelo Ministério da Saude, juntamente

com a Pesquisa Nacional de Saude. Portanto, considera-se essencial uma
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aproximagao e discussao minuciosa dos aspectos técnicos junto ao Ministério da
Saude e especialistas.

Por fim, para a coleta de amostras biologicas, € aconselhavel a participagéo
de especialistas em saude e, no caso de comunidades indigenas, 0 acompanhamento
de intérpretes que fale a lingua indigena local. Recomenda-se também uma adequada
comunicacao de risco a todas as populagdes vulneraveis, incluindo o respeito as

culturas locais, tal como peculiaridades dos povos originarios.

g) Criar banco de dados de saude e meio ambiente georreferenciado

Também se propde a criagdo de um banco de dados unificado e
georreferenciado sobre saude e ambiente a partir de varias fontes de informagao para
integrar dados qualitativos e quantitativos obtidos por meio de pesquisas realizadas e
futuras, tais como do biomonitoramento humano, dados epidemioldgicos e pesquisas
longitudinais.

Um banco de dados centralizado e o cruzamento das informagdes podem
oferecer uma plataforma sistematica para armazenar e acessar informacdes criticas
a saude visando melhorar a vigilancia e assisténcia a saude. Importante também o
cruzamento dos dados dos registros médicos e dos sistemas de informagédo do SUS,
embora se saiba a dificuldade enfrentada pelas instituicdes para tal implantagao. Além
disso, pode facilitar pesquisas mais aprimoradas, priorizar areas de intervencao,
proporcionar transparéncia ao publico, acompanhar as condi¢des de saude pré e pos-
intervencdo e o desenvolvimento de politicas publicas. A implementacdo bem-
sucedida de uma base de dados requer colaboracdo entre autoridades de saude,
instituicbes de pesquisa e outras partes interessadas, bem como a garantia de
seguranga e privacidade dos dados.

h) Estabelecer um programa de pesquisa em saude para discutir
linhas de pesquisas existentes e desenvolver estudos cientificos e tecnolégicos
Recomenda-se estabelecer um programa ou um plano de pesquisa em saude
(alinhado com as pesquisas existentes e em curso, como a Chamada Publica
N°47/2022 do Eixo 6 do Plano Setorial de Minamata elaborado pelo Ministério da
Saude) para discutir propostas conceituais de investigacdo em saude e desenvolver

estudos comparativos continuos e aperfeicoados para melhorar o conhecimento sobre
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os impactos do mercurio na saude das populagcbes amazbdnicas e estabelecer
melhorias na qualidade de vida dessa populacéao.

Em concordancia com BASTA et al. (2023), os estudos devem ser realizados
por centros de pesquisa com reconhecida experiéncia na tematica, com a participacao
de equipes compostas por especialistas no assunto, e com um aporte regular de
recursos para que se realize um monitoramento continuado em médio e longo prazo.

Além disso, sdo necessarias recomendacdes para orientar os pesquisadores
sobre a melhor forma de coletar informacgdes uteis para apoiar estudos futuros e gerar
recomendagdes para as populagdes da regido amazdnica mais impactadas pela
€exposicao e intoxicagao por mercurio

A literatura recomenda estudos longitudinais na populagdo Amazobnica
(BASTA et al., 2021; FARIAS, 2006). Dentre estes, ha recomendagdes para estudos
em indigenas das etnias Yanomami e Ye’'kuana, em Roraima, priorizando criangas
(FIOCRUZ, 2016).

Recomenda-se estudos em populagdes suscetiveis, como criangas ou idosos,
e populagdo controle de contexto cultural-social-ambiental semelhante em Lago
Pururuzinho, Rio Madeira (FEITOSA-SANTANA et al., 2018).

Incluindo as atividades governamentais e comunidade cientifica, a literatura
reitera a necessidade de monitoramento epidemioldgico, toxicoldgico e clinico mais
apurado dos individuos mais expostos na Bacia do Rio Tapajés (FARRIPAS, 2010;
KHOURY et al., 2013; MARINHO et al., 2014). Mais estudos também sao necessarios
em criangas das comunidades que apresentavam niveis elevados de Hg e registravam
problemas no desenvolvimento do sistema motor (MARINHO et al., 2014), tendo em
vista a possibilidade do diagnéstico de casos leves de intoxicagdo por mercurio em
comunidades ribeirinhas do Tapajos.

Neste ponto, um exemplo aprimorado € a parceria entre o Ministério da Saude
e Fiocruz para realizagao da pesquisa longitudinal na Terra Indigena Munduruku para
avaliar a contaminagao em gestantes, com duracéo de 3 anos e identificagdo do nexo
causal dos agravos e comprovar a existéncia de Doenca de Minamata na regiao.

Ratificando as recomendacdes anteriores, devem ser realizados estudos
longitudinais na Amazonia. Nos estudos longitudinais podem ser usados questionarios
e exames clinicos (investigagdo epidemiologica mais aprofundada), analises obtidas
pelo biomonitoramento (ferramenta especifica para avaliar exposi¢gdo a substancias
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quimicas) e analises estatisticas para avaliar correlagbes e relagdes causais em
diferentes contextos ao longo do tempo. Portanto, o biomonitoramento humano pode
ser realizado como parte de um estudo longitudinal, o qual, conjuntamente com as
demais analises, fornecera uma imagem mais abrangente da saude humana e dos

riscos associados a diferentes exposicoes.

i) Conscientizagao, sensibilizagdo e comunicacao de saude
(exposigao ambiental e ocupacional)

A literatura reporta a necessidade de desenvolver material educativo para a
populagado das areas contaminadas por mercurio, contendo informacdes claras sobre
o consumo de pescado e politicas publicas de educagao alimentar (BASTA et al.,
2021; KHOURY et al., 2013; OLIVEIRA, 2014).

Importante considerar a escolha das espécies de pescado, numero de
refeicbes a base de pescado, variabilidade da dieta e a importancia da ingestao de
nutrientes antioxidantes que possam modificar o perfil das defesas antioxidantes nas
comunidades expostas (OLIVEIRA, 2014). Vale se atentar a subnutrigdo pregressa de
criangas em algumas comunidades, incluindo indigenas nas reservas Yanomamis.

A suplementacdo e o consumo selecionado de determinadas espécies de
pescados sao medidas adotadas por agéncias governamentais (AGRICULTURE
USD, 2020; HEALTH CANADA, 2009). A elaboragdo de politicas publicas de
educacédo alimentar e de monitoramento dos niveis de mercurio poderiam auxiliar na
prevencdo de acometimentos neuroldégicos em populagbes expostas ao metal
(KHOURY et al., 2013). Medidas educativas deverao ser fortalecidas com vista a
prevencgao da doenga causada pelo mercurio (FARRIPAS, 2010).

Recomenda-se, portanto, que essas iniciativas sejam reforcadas através de
campanhas de educacao publica e sensibilizacao dos profissionais de saude sobre os
riscos do mercurio no consumo de peixes. E essencial o incentivo desses profissionais
com relagdo as escolhas alimentares mais seguras da populagédo, promovendo a
saude publica mais eficaz e uma transparéncia da contaminacéo local.

Claramente, a situagao de saude e a contaminag¢ao ambiental por mercurio na
Amazobnia, incluindo peixes e populagbes, variam de acordo com a regido. As
atividades educativas devem, portanto, ser diversas e responder as diferentes
realidades locais. Para este fim, € importante que os governos locais e as autoridades
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de saude realizem melhores investigagdes epidemiolégicas e disponibilizem os dados
ao publico para aumentar a transparéncia sobre a exposicao real dos individuos nos
territérios.

Em areas onde faltam informa¢des e sdo necessarias maiores investigagoes,
recomenda-se instigar, coordenar e conduzir pesquisas, de forma a promover o
financiamento para novas investigacbes nestas areas. As campanhas de
sensibilizagdo sobre a exposi¢do ao metilmercurio sdo mais desafiantes ainda se n&o
existirem dados suficientes sobre concentracbes de metilmercurio em espécies de
peixes frequentemente consumidas, e as intervengdes precisam ser planejadas
cuidadosamente para evitar consequéncias nao intencionais (AGC, 2024).

Adicionalmente, vale reiterar que a falta de informagdes sobre intoxicacdes
por mercurio nos atuais sistemas de informacdo em saude do SUS resulta na auséncia
de conhecimento da populagao sobre a real situacdo de saude nas areas poluidas por
mercurio. Nesse sentido, os programas de vigilancia, aten¢ao, promogao e educagao
a saude das instituicbes de saude publica devem estimular a notificagdo compulsoria
e o0 preenchimento adequado de cada campo contido nas fichas de intoxicagao
exdgena e inserir as informagdes pertinentes no SINAN e nos demais sistemas de
informacdo. Ainda, € necessario um trabalho colaborativo, com ampla discusséo,
entre as areas de saude do SUS e a comunidade cientifica.

E de fundamental importancia que as informacdes de saude obtidas nas
pesquisas realizadas pela comunidade cientifica sobre a contaminagédo por mercurio
(incluindo aquelas avaliadas no presente trabalho) estejam inseridas nos sistemas de
saude para ampla divulgagao popular sobre contaminagao por mercurio da populagéao
na Amazoénia. Nao é necessario confirmar a intoxicagao por mercurio para a inclusdo
dos dados no sistema, a suspeita do evento ou de exposicdo também pode ser
inseridas, sem aguardar a confirmacgéao destes. A conscientizagao da populagao sobre
as informacgdes criticas pode levar a mudancga de habitos alimentares em dire¢cao ao
consumo preferencial das espécies de peixes menos contaminados (PASSOS e
MERGLER, 2008).

O desenvolvimento de agdes articuladas e integradas, com sensibilizagdo dos
gestores para o fortalecimento das capacidades técnicas e institucionais para atuagao
local séo de grande importancia (BRASIL, 2023). Acrescenta-se que ha necessidade

de uma popularizagao cientifica da pesquisa para disseminar dados para um publico
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mais amplo, especialmente aqueles que sao diretamente afetados, como as
comunidades ribeirinhas da Amazénia (SANTOS-SACRAMENTO et al., 2021).

Nesse contexto, nas localidades onde se conhece a contaminagao por
mercurio, a elaboracdo de panfletos, cartilhas, videos, websites e a utilizagado de
midias sociais, radio, TV e palestras sao recomendadas para disseminar informacgdes
sobre os riscos do consumo de peixes que tém maior probabilidade de estar
contaminados.

Conforme ja mencionado, diretrizes também devem considerar os padrdes de
consumo (kg de peixe/por pessoa) e a importancia do peixe como uma fonte de
proteina e outros nutrientes para uma populagao especifica (AGC, 2024). Com a alta
biodiversidade de peixes e frutas na Amazonia, exposigdes dietéticas ao Hg no
ambiente podem ser reduzidas por meio de mudancgas nas praticas alimentares de
peixes. Nao ha necessidade de limitar a frequéncia de consumo de peixe (PASSOS e
MERGLER, 2008). De acordo com os autores, uma das intervencdes realizadas em
uma aldeia no Rio Tapajos foi que os pesquisadores utilizaram uma estratégia
participativa baseada na capacitagdo, visando manter o consumo de peixes, mas
mudando para espécies de peixes menos contaminadas (MERTENS et al., 2005).

Através da participagcdo publica e da educagao, baseada em cartazes,
mostrando o status da contaminacao por mercurio em relacido as espécies de peixes,
as populagdes continuaram a se alimentar da mesma quantidade de peixe. Contudo,
reduziram a propor¢ao de carnivoros, o que resultou em uma redugcido nos niveis de
Hg de cabelo de cerca de 40%.

Por meio de uma analise de redes de comunicacido social, esses autores
observaram que a participagao estava associada a conscientizagao das informacoes
criticas que levaram a mudancga de habitos alimentares em direcdo ao consumo
preferencial das espécies de peixes menos contaminadas (MERTENS et al., 2005;
PASSOS e MERGLER, 2008). Assim, incentiva-se o desenvolvimento participativo de
recursos educativos pelas instituicbes de saude para serem distribuidos pelos agentes
de saude, como por exemplo a Equipe de Saude da Familia, nas comunidades que
possam estar expostas ao Hg.

Quanto a saude e seguranga ocupacional, € importante realizar acdes
educativas, campanhas de controle do uso e manuseio seguro de mercurio e

prevencao e controle da exposicao ao metal dos trabalhadores e individuos préximos
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as areas de extracado de ouro. Dentre estas, inclui ampla divulgacéo a importancia e
garantia da utilizagdo do uso de EPI (incluindo mascaras respiratorias com filtros
adequados, luvas e vestimentas de protecdo); utilizagao de retortas para captura do
vapor e reciclagem do metal e sistemas de ventilagdo e exaustdo adequados; descarte
e armazenamento adequados e extragao de ouro livre de mercurio. Existem exemplos
de atividades de extragdo de ouro que focam em medidas sustentaveis™'.

Para este efeito, recomenda-se a utilizacdo de métodos de comunicagao
semelhantes para fins de exposicdo ambiental. A participagdo inclusiva e a
aproximagao de comunidades locais junto aos trabalhadores s&o essenciais para a
coesao de acdes educativas e desfechos mais sustentaveis.

As campanhas de conscientizagdo sao formas de promocido a saude e
segurancga dos trabalhadores e individuos em areas de extrag&do de ouro, as quais s&o
fundamentais para que estes obtenham a consciéncia sobre os riscos do mercurio e
a importancia de medidas de controle. Importante também o encorajamento de
garimpeiros, associagdes e cooperativas de ouro na utilizagdo de tecnologias livres
de mercurio. Para tanto, deve-se identificar os (as) trabalhadores(as) do setor de
extracdo de ouro que utilizam o mercurio no processo produtivo.

Parcerias multidisplinares sao necessarias para este fim, como
empregadores, donos de garimpos, cooperativas, autoridades governamentais
(incluindo locais), agéncias reguladoras, instituicbes de pesquisas, comunidades
locais, dentre outros. A amalgamacgao ouro-mercurio em areas designadas para tal,
longe de assentamentos e o armazenamento seguro de mercurio sao formas de
proteger populagdes vulneraveis (AGC, 2024).

Por fim, € importante que a comunicagao dos riscos da exposi¢ao ao mercurio
seja feita de forma transparente e se utilize multiplos canais de comunicagdo, com
participacdo dos profissionais de saude. Isto inclui a utilizagdo de uma linguagem
descomplicada, em conformidade com os diferentes niveis de ensino, e o respeito as

diferentes realidades do publico, especialmente o aspecto cultural.

1 Caminho do ouro: veja como a Baixada Cuiabana produz ouro legal e de origem sustentavel
(terra.com.br)
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7. CONSIDERAGOES FINAIS

E importante notar que muitos dos dados publicados e utilizados neste
trabalho podem néo refletir a atual exposicdo e contaminagcdo por mercurio nas
comunidades amazobnicas, pois os dados ambientais e de saude estdo sujeitos a
alteragbes ao longo do tempo.

A partir do momento que houver mais pesquisas e continuas, maior sera o
conhecimento sobre a contaminagdo da populagcdo ao longo do tempo e a
implementagdo de intervengbes sera mais eficaz. Entretanto, as vulnerabilidades
existentes nos territérios (dentre estes territérios, atividades de extragdo de ouro
legais, ilegais e irregulares) sao suficientes para agoes preventivas e intervengdes das
diversas areas de atuacao do setor saude.

Compreender as implicagdes do uso de mercurio, contaminagdo ambiental e
desfechos na saude humana entre as partes interessadas € essencial para encontrar
um terreno comum e desenvolver solugdes colaborativas que tornem o setor de MAPE
de ouro livre de mercurio, mais sustentavel e beneficie todos os envolvidos (AGC,
2024).

Acrescenta-se que existem outras formas de exposi¢ao ao mercurio que nao
foram abordados neste capitulo devido ao enfoque do PAN nos termos do artigo 7.° e
o Anexo C da Convencdo de Minamata sobre Mercurio. Mas merece atencao,
também, pelas autoridades competentes o armazenamento de equipamentos de
saude, praticas odontoldgicas, industria quimica e de cloro-alcalis, produg¢ao e uso de
baterias, dentre outros.

Cumpre ressaltar que é de suma importancia que a elaboracéo e a execucgao
do futuro Plano de Ag¢ao ocorram de modo harmdnico e coordenado com outras
politicas publicas relacionadas ao mercurio, tal como o Plano Setorial de Minamata
para evitar duplicacdo de esforgos. O objetivo deste relatorio foi proporcionar
transparéncia, com a melhor descricdo possivel para subsidiar o PAN para Convencgao
de Minamata sobre Mercurio. Entretanto, é necessario o intercambio de informacdes
com gestores das autoridades, especialistas na tematica e comunidades locais
vulneraveis ao mercurio. Isto porque s6 sera possivel melhorar as condi¢cdes de vida
da populagdo exposta, potencialmente exposta e intoxicada ao mercurio se houver

articulagdes entre os setores e a integragdes de informacgdes.
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APENDICE 1.
Questionarios encaminhados para as Instituicoes de Saude

Secretaria Municipal de Saude

(Vigilancia em Saude)

OBJETO/PERGUNTA REFERENCIAL - PROJETO PLANO DE ACAO NACIONAL
OURO SEM MERCURIO

Identificacao

1- Nome do preenchedor:

|2- Data de preenchimento:

3- Nome da area de Vigilancia em Saude preenchedora:

Estruturacao

Pergunta

Observacdes

4-Como a Vigilancia em Saude esta
estruturada na Secretaria Municipal de
Saude?

Exemplos dos componentes da
vigilancia em saude:

a. Vigilancia em Saude Ambiental;
b. Vigilancia Epidemiolégica;

c. Vigilancia em Saude do
Trabalhador;

d. Vigilancia em Sanitaria;

e. Vigilancia Laboratorial

5-Quantos profissionais da Secretaria
Municipal de Saude executam as a¢des de
vigilancia em saude? Coloque o numero de
profissionais quando couber.

6-Quais sao as principais dificuldades
encontradas pela Secretaria Municipal de
Saude para efetiva vigilancia em saude das
populacdes expostas ou potencialmente
expostas ao mercurio?

Acbes de Vigilancia

em Saude

Pergunta

Observacdes

7-Como séo identificados os casos suspeitos
e confirmados de exposi¢cao ou de
intoxicagao por mercurio (Hg)?

Exemplos: (i) Monitoramento do
parametro Hg na agua e analise do
laudo para o metal, com
identificagdo do grau de risco da
agua para a saude; (ii)
Caracterizacao do territério, com
identificacdo de indicadores de
qualidade do ar e de areas
contaminadas por Hg com
populagdes potencialmente
expostas; (iii) ldentificagao,
caracterizagcao e monitoramento das
populacdes potencialmente
expostas ao mercurio, incluindo
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trabalhadores, indigenas, gestantes
criangas, dentre outros; (iii)
Investigacao epidemilégica dos
casos; (iv) Identificagao de
utilizacdo de Equipamentos de
Protecao Individual (EPIs) dos
trabalhores de garimpos de ouro e
medidas protetivas para minimizar a
exposigao destes ao Hg, como
retortas e exaustores nos centros
de amalgamacao; (v) Dosagem de
mercurio em matrizes biologicas da
populagao do territorio, dentre
outros.

8- Para acompanhamento epidemioldgico, ha
um modelo de entrevista utilizado pelos
profissionais de saude para se obter um
historico da populagao potencialmente
exposta no municipio? Se possivel, poderia
ser encaminhado o modelo?

9-Dentre as ag¢des desenvolvidas, ha
articulagao intra e intersetorial para
desenvolvimento de agdes de vigilancia em
saude para prevencao e redugao a exposicao
por mercurio da populagao do municipio? Se
sim, especifique as acdes desenvolvidas?

Exemplos de acdes intrasetoriais: (i)
Acompanhamento dos obitos e
internacdes hospitalares
relacionados ao Hg e planejamento
de acdes conjuntas para a
prevengao e reducdo de agravos e
doencgas relacionadas ao Hg; (ii)
Investigacéo epidemildgica,
mediante a analise e monitoramento
dos casos identificados de suspeita
e confirmados de exposi¢cao
notificados no Sinan; dos dados do
Sistema de Informacgao sobre
Mortalidade (SIM), do Centro de
Informacao e assisténcia
Toxicologica (CIATox) e CAT
relacionados a intoxicagao por Hg,
dentre outros sistemas; (iii)
Encaminhamento e
acompanhamento dos individuos
expostos as unidades de saude.
Exemplos de agbes intersetoriais: (i)
Parceria com instituicbes de
pesquisas para analises
laboratorias para dosagem de Hg
da populacédo em localidades de
garimpos ou planejamento destas
acoes; (ii) Acompanhamento da
saude do trabalhadores que
compdem as cooperativas; (iii)
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Parcerias com o Centro de
Tecnologia Mineral (CETEM) para
assisténcia técnica e treinamento
aos garimpeiros, visando melhorar
as praticas de mineragao,
garantindo a seguranga no trabalho
e promover a adogao de tecnologias
mais seguras e eficazes; (iv)
Articulagbes com orgdos ambientais
para a devida caracterizagao
ambiental do territério; dentre
outros.

10-Os casos suspeitos e confirmados de
exposicao ou intoxicagao por Hg identificados
sao registrados no Sistema de Informacgao de
Agravos de Notificagédo (Sinan) e
acompanhados pelo municipio? Caso néo,
gquais sao os impedimentos?

11-Sao feitas medidas de sensibilizacao e
capacitagao para a populagao e profissionais
de saude para reduzir a vulnerabilidade e os
riscos a saude advindos do mercurio? Se
sim, quais?

12-Havendo necessidade de dosagem de
mercurio em amostras bioldgicas da
populagao do estado/municipio, os
laboratorios se encontram estruturados e
capacitados para estas analises? Caso nao,
para onde estdo sendo encaminhadas as
analises?

Plano de Acéao Nacional Ouro Sem Mercurio

Pergunta

Observacgoes

13-Quais documentos, instrumentos e/ou
ferramentas a Secretaria Municipal de Saude
recomenda para a utilizacdo em um
diagndstico local em saude para compor o
Plano de Acado Nacional Ouro sem Mercurio?

Gentileza, informar fonte e/ou
encaminhamento dos documentos e
instrumentos.
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Secretaria Municipal de Saude (Assisténcia em Saude)

OBJETO/PERGUNTA REFERE

NCIAL

Identificacao

1- Nome do preenchedor:

|2- Data de preenchimento:

3- Nome da area da Atencao a Saude preenchedora:

Estruturacao

Pergunta

Observacgdes

4-Como a Atencao a Saude esta estruturada na
Secretaria Municipal de Saude?

Exemplos dos
componentes:

a. Atencédo Primaria a
Saude;

b. Saude Mental e Atencéo
Psicossocial,;

c. Atencao Especializada a
Saude

5-Quantos profissionais da Secretaria de Saude
acompanham as agoes de atencao a saude?
Coloque o numero de profissionais quando couber.

6-Quais sao as principais dificuldades encontradas
pela Secretaria Municipal de Saude para efetiva
atencao a saude das populacdes expostas ou
potencialmente expostas ao mercurio?

Acoes de Assisténcia a Sau

de

7-Os profissionais de saude da atencao a saude se
encontram devidamente capacitados para o
diagndstico, tratamento e acompanhamento de
individuos com suspeita e confirmados de exposigao
ou intoxicacao ao mercurio?

8-Ha conhecimento se no acolhimento do suspeito de
intoxicado por mercurio sao coletadas informagdes
sobre o histérico de exposicdo ambiental e
ocupacional daquele pelo profissional de saude? Se
possivel, poderia ser encaminhado o modelo?

9-Existem instrumentos especificos que permitam a
identificacdo de usuarios com suspeita a exposi¢ao
por mercurio?

10-Em qual sistema de informacao de saude as
informacgdes coletadas séo registradas?

11-Havendo a identificacdo de pacientes expostos ou
intoxicados por mercurio, o0 municipio/estado
apresenta rede de apoio para a realizacédo de
exames auxiliares (laboratorial, de imagens, testes
diagndsticos, por exemplo)?

Plano de Acao Nacional Ouro Sem Mercurio

Pergunta

Observacgdes

www.ourosemmercurio.com.br
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12-Quais documentos, instrumentos e/ou ferramentas
a Secretaria Municipal de Saude recomenda para a
utilizagdo em um diagnéstico local em saude para
compor o Plano de Acédo Nacional Ouro sem
Mercurio?

www.ourosemmercurio.com.br
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Secretaria Estadual de Saude (Vigilancia em Saude)

OBJETO/PERGUNTA REFERENCIAL - PROJETO PLANO DE ACAO NACIONAL
OURO SEM MERCURIO
Identificagéo
1- Nome da area de Vigilancia em 2- Data de preenchimento:
Saude preenchedora:
Estruturacéo
Pergunta Observagdes sz:o
Exemplos dos componentes da
vigilancia em saude:
a. Vigilancia em Saude
3-Como a Vigilancia em Saude esta Ambiental;
estruturada na Secretaria Estadual de | b. Vigilancia Epidemioldgica;
Saude? c. Vigilancia em Saude do
Trabalhador;
d. Vigilancia em Sanitaria;
e. Vigilancia Laboratorial
4-Quantos profissionais da Secretaria
Estadual de Saude executam as acdes
de vigilancia em saude? Coloque o
numero de profissionais quando couber.
5-Quais sao as principais dificuldades
encontradas pela Secretaria Estadual
de Saude para efetiva vigilancia em
saude das populacgdes expostas ou
potencialmente expostas ao mercurio?
Acbes de Vigilancia em Saude
Pergunta Observagdes sz:o

www.ourosemmercurio.com.br
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6-Como sao identificados os casos

suspeitos e confirmados de exposicao
ou de intoxicagao por mercurio (Hg)?

Exemplos: (i) Monitoramento do
parametro Hg na agua e analise
do laudo para o metal, com
identificacdo do grau de risco da
agua para a saude; (ii)
Caracterizacao do territério, com
identificacao de indicadores de
qualidade do ar e de areas
contaminadas por Hg com
populagdes potencialmente
expostas; (iii) Identificagao,
caracterizagao e monitoramento
das populacdes potencialmente
expostas ao mercurio, incluindo
trabalhadores, indigenas,
gestantes criancas, dentre
outros; (iii) Investigacao
epidemildgica dos casos; (iv)
Identificacdo de utilizacdo de
Equipamentos de Protecéo
Individual (EPIs) dos trabalhores
de garimpos de ouro e medidas
protetivas para minimizar a
exposicao destes ao Hg, como
retortas e exaustores nos
centros de amalgamagao; (v)
Dosagem de mercurio em
matrizes biologicas da
populagao do territorio, dentre
outros.

7- Para acompanhamento
epidemiologico, ha um modelo de

entrevista utilizado pelos profissionais
de saude para se obter um histérico da
populacao potencialmente exposta no

estado? Se possivel, poderia ser
encaminhado o modelo?

www.ourosemmercurio.com.br
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8-Dentre as acgdes desenvolvidas, ha
articulagao intra e intersetorial para
desenvolvimento de agdes de vigilancia
em saude para prevencgao e reducéo a
exposicao por mercurio da populacao
do estado? Se sim, especifique as
acdes desenvolvidas?

226

Exemplos de agdes
intrasetoriais: (i)
Acompanhamento dos 6bitos e
internagdes hospitalares
relacionados ao Hg e
planejamento de acbes
conjuntas para a prevengao e
reducdo de agravos e doengas
relacionadas ao Hg; (ii)
Investigagao epidemildgica,
mediante a analise e
monitoramento dos casos
identificados de suspeita e
confirmados de exposi¢ao
notificados no Sinan; dos dados
do Sistema de Informacao sobre
Mortalidade (SIM), do Centro de
Informacao e assisténcia
Toxicoldgica (CIATox) e CAT
relacionados a intoxicagao por
Hg, dentre outros sistemas; (iii)
Encaminhamento e
acompanhamento dos individuos
expostos as unidades de saude.
Exemplos de agdes
intersetoriais: (i) Parceria com
instituicdes de pesquisas para
analises laboratoriais para
dosagem de Hg da populagao
em localidades de garimpos ou
planejamento destas agdes; (ii)
Acompanhamento da saude do
trabalhadores que compdem as
cooperativas; (iii) Parcerias com
o Centro de Tecnologia Mineral
(CETEM) para assisténcia
técnica e treinamento aos
garimpeiros, visando melhorar
as praticas de mineracao,
garantindo a seguranga no
trabalho e promover a adogao
de tecnologias mais seguras e
eficazes; (iv) Articulagbes com
orgaos ambientais para a devida
caracterizagdo ambiental do
territorio; dentre outros.

9-Os casos suspeitos e confirmados de
exposi¢ao ou intoxicagao por Hg séo
registrados no Sistema de Informacao
de Agravos de Notificacdo (Sinan) pelos

www.ourosemmercurio.com.br
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municipios e acompanhados pelo
estado? Caso nao, quais sdo os
impedimentos?

227

10-Sao feitas medidas de sensibilizacao
e capacitacao para a populacao e
profissionais de saude para reduzir a
vulnerabilidade e os riscos a saude
advindos do mercurio? Se sim, quais?

11-Havendo necessidade de dosagem
de mercurio em amostras bioldgicas da
populagao do estado, os laboratorios se
encontram estruturados e capacitados
para estas analises? Caso nao, para
onde estdo sendo encaminhadas as
analises?

Plano de Acao Nacional Ouro Sem Mercurio

Pergunta

Observagdes

Respo
sta

12-Quais documentos, intrumentos e/ou
ferramentas a Secretaria Estadual de
Saude recomenda para a utilizacdo em
um diagnostico estadual em saude para
compor o Plano de Acéo Nacional Ouro
sem Mercurio?

Gentileza, informar fonte e/ou
encaminhamento dos
documentos e instrumentos.

www.ourosemmercurio.com.br
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Secretaria Estadual de Saude (Assisténcia em Saude)

OBJETO/PERGUNTA REFERENCIAL

Identificacao
1- Nome do preenchedor: |2- Data de preenchimento:
3- Nome da area da Atencao a Saude preenchedora:
Estruturacao
Pergunta Observagdes
Exemplos dos componentes:
a. Atencao Primaria a Saude;
4-Como a Atencao a Saude esta estruturada na b. Saude Mental e Atencao
Secretaria Estadual de Saude? Psicossocial;
c. Atencéo Especializada a
Saude

5-Quantos profissionais da Secretaria de Saude
acompanham as agoes de atencao a saude?
Coloque o numero de profissionais quando couber.

6-Quais sao as principais dificuldades encontradas
pela Secretaria Estadual de Saude para efetiva
atencao a saude das populacdes expostas ou
potencialmente expostas ao mercurio?

Acoes de Assisténcia a Saude

7-Os profissionais de saude da atencao a saude se
encontram devidamente capacitados para o
diagndstico, tratamento e acompanhamento de
individuos com suspeita e confirmados de
exposic¢ao ou intoxicagdo ao mercurio?
8-Ha conhecimento se no acolhimento do suspeito
de intoxicado por mercurio sdo coletadas
informacdes sobre o0 historico de exposi¢cao
ambiental e ocupacional daquele pelo profissional
de saude? Se possivel, poderia ser encaminhado o
modelo?
9-Existem instrumentos especificos que permitam a
identificacdo de usuarios com suspeita a exposicao
por mercurio?
10-Em qual sistema de informagao de saude as
informagdes coletadas sao registradas?
11-Havendo a identificagdo de pacientes expostos
ou intoxicados por mercurio, o estado apresenta
rede de apoio para a realizagado de exames
auxiliares (laboratorial, de imagens, testes
diagndsticos, por exemplo)?
Plano de Acao Nacional Ouro Sem Mercurio
Pergunta Observagdes

www.ourosemmercurio.com.br
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12-Quais documentos, instrumentos e/ou
ferramentas a Secretaria Estadual de Saude
recomenda para a utilizagdo em um diagndstico em
saude para compor o Plano de A¢ao Nacional Ouro
sem Mercurio?

www.ourosemmercurio.com.br
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Centro de Referéncia em Satiude do Trabalhador

OBJETO/PERGUNTA REFERENCIAL

Identificacao

1- Nome do CEREST preenchedor:

2- Data preenchimento:

Estruturacao

Pergunta

Respostas CEREST

3-Quantos profissionais do CEREST executam as acdes
de vigilancia e atengao a saude dos trabalhadores de
garimpos que utilizam mercurio para a extracao de ouro
el/ou lojas de ouro? Coloque o numero de profissionais
quando couber.

4-Quais sao as principais dificuldades encontradas pelo
CEREST para efetiva vigilancia integrada e atengao a
saude dos trabalhadores expostos ou potencialmente
expostos ao mercurio?

Acdes de Assisténcia a Saude

Pergunta

Respostas CEREST

5-Os profissionais de saude do CEREST se encontram
devidamente capacitados para o diagndstico e tratamento
de trabalhadores com suspeita e confirmados de
exposi¢cao ou intoxicagdo ao mercurio relacionadas ao
trabalho?

6-No acolhimento do trabalhador com suspeita por
intoxicag&o por mercurio sdo coletadas informacgdes sobre
o histdrico de exposi¢ao ocupacional daquele pelo
profissional de saude? Como sao realizadas as pesquisas
para a indicagao se as manifestagdes clinicas dos
trabalhadores estao relacionados com as atividades que
exercem?

7-Em qual sistema de informac&o de saude as
informagdes coletadas sobre agravos e doengas sao
registradas?

8-Havendo a identificacdo de pacientes expostos ou
intoxicados por mercurio, o CEREST apresenta rede de
apoio para a realizagdo de exames auxiliares (laboratorial,
de imagens, testes diagndsticos, por exemplo)?

Plano de Acao Nacional Ouro Sem Mercurio

Pergunta

Respostas CEREST

9-Quais documentos, intrumentos e/ou ferramentas o
CEREST recomenda para a utilizagdo em um diagndstico
em saude dos trabalhadores para compor o Plano de
Acao Nacional Ouro sem Mercurio?

www.ourosemmercurio.com.br
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Distrito Sanitario Especial Indigena

OBJETO/PERGUNTA REFERENCIAL - PROJETO PLANO DE ACAO NACIONAL
OURO SEM MERCURIO

Identificacao
1- Nome da area do DSEI preenchedora: 2- Data de
preenchimento:
Estruturacao
Pergunta Resposta DSEI

3-Quantos profissionais do Distrito Sanitario Especial Indigena
(DSEI) executam as ac¢des de saneamento, vigilancia e atengéo a
saude dos indigenas? Coloque o numero de profissionais e
respectivas areas de atuacao.
4-Quais sao as principais dificuldades encontradas pelo DSEI
para efetiva atengao a saude e vigilancia (quando couber) das
populagdes indigenas expostas, potencialmente expostas ou
intoxicadas por mercurio (Hg)?

Acdes de Vigilancia e Assisténcia em Saude

Pergunta Resposta DSEI

5-Como séo identificados os casos suspeitos e confirmados de
exposicao ou de intoxicagado por mercurio dos indigenas?

6-Os profissionais de saude da atencao a saude se encontram
devidamente capacitados para o diagndstico, tratamento e
acompanhamento de individuos com suspeita ou confirmados de
exposicao e intoxicagdo ao mercurio?
7-Como é realizada a notificagdo dos casos suspeitos e
confirmados de exposi¢ao ou de intoxicagdo por mercurio dos
indigenas?
8-Os casos suspeitos e confirmados de exposi¢céo e intoxicacao
por Hg sao registrados no Sistema de Informacgéo da Atencgao a
Saude Indigena (Siasi)? Caso ndo, quais sdo os impedimentos?
9-Havendo a identificacdo de pacientes expostos ou intoxicados
por mercurio, o DSEI possui rede de apoio para a realizagao de
exames auxiliares (laboratorial, de imagens, testes diagndsticos,
por exemplo)?
10-Dentre as acdes desenvolvidas, ha articulagao intra e
intersetorial para desenvolvimento de agdes de saneamento,
vigilancia e atengdo a saude para redugao a exposigao ou
intoxicag&o por mercurio da populagéo indigena local? Se sim,
especifiqgue as agdes desenvolvidas.

Plano de Acao Nacional Ouro Sem Mercurio

Pergunta Resposta DSEI

www.ourosemmercurio.com.br
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11-Quais documentos, intrumentos e/ou ferramentas o DSEI
recomenda para a utilizagdo em um diagnostico em saude para
compor o Plano de Acao Nacional Ouro sem Mercurio? Gentileza,
informar fonte e/ou encaminhamento dos documentos e
instrumentos.

www.ourosemmercurio.com.br
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APENDICE 2.
Questionamentos Encaminhados ao Ministério da Saude

De: Relacionamento Institucional <articulacao@ourosemmercurio.com.br>
Enviada em: quinta-feira, 7 de dezembro de 2023 16:18
Para: ASSESSORIA ESPECIAL DE ASSUNTOS INTERNACIONAIS
<aai@saude.gov.br>

Cc: dione.macedo@mme.gov.br; thisveiga@yahoo.com.br
Assunto: Projeto Ouro Sem Mercurio - Questdes de Saude

Prezada Sra. Coodernadora,

Em continuidade a nossa reunido presencial havida em 19/10/2023, o projeto
“Plano de Ac¢ao Nacional para Mineracao Artesanal e em Pequena Escala para o
Brasil” (publicamente divulgado como Projeto Ouro Sem Mercurio), cuja finalidade &
reduzir e se possivel eliminar a contaminagao ambiental e humana causada pelo uso
de mercurio no garimpo de ouro no pais em atendimento a Convengao de Minamata
sobre Mercurio, e dentro do escopo de realizar um diagndstico de saude publica
para subsidiar estratégias visando a protegao e prevengao contra a exposigao de
pop ulagdes vulneraveis a contaminagao por mercurio, solicitamos a gentileza de
prover as respostas para as seguintes perguntas:

Quais guias, orientagdes, relatérios perioddicos, cartilhas, instrumentos e
ferramentas o Ministério da Saude utiliza ou considera importante utilizar para a
compilacado de dados que permitem um efetivo diagndstico e estabelecimento de
estratégias de saude publica sobre a exposigéo ou intoxicagdo por mercurio de
populacdes expostas e potencialmente expostas? Por fa vor, encaminhar fontes das
referéncias e/ou documentos anexados.

Quais programas ou agdes de vigilancia e assisténcia a saude o Ministério da
Saude, juntamente com as Secretarias de Saude, DSEls, instituicées de pesquisa,
dentre outros, tem realizado para a identificacdo, caracterizagao e o
acompanhamento das populagdes potencialmente expostas ou intoxicadas por
mercurio, sobretudo populagdes mais vulneraveis pelas atividades de garimpo? Por
favor, encaminhar fontes das referéncias e/ou documentos anexados.

Ha dados de monitoramento ambiental com indicadores que permitam a
caracterizacgao do territério com populagdes expostas ou potencialmente expostas
ao mercurio que possam ser utilizados no Panorama de Saude Publica?

Ha dados sobre a analise de situagado de saude ambiental e caracterizagao
epidemioldgica, utilizando sistemas de informagéo de Saude que possam ser
utilizados no Panorama de Saude Publica? Em caso negativo, o que impede que
esses dados existam? Observacgao: Ser&at ilde;o utilizadas as informagdes contidas
no Boletim Epidemiolégico Intoxicagdes por mercurio no Brasil, de 2006 a 2021.

www.ourosemmercurio.com.br
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Existem ag¢des do Ministério da Saude para analises laboratoriais que
permitam a dosagem de mercurio em matrizes biolégicas na populagao brasileira?
Se néao, ha planejamento para realizagdo dessas agdes e um possivel
biomonitoramento de populacdes vulneraveis no pais?

Quais outras formas o Ministério da Saude gostaria de contribuir com o
referido Panorama de Saude Publica?

Por outro lado, dentro do compromisso de estreitar a interacdo com esse Ministério,
informamos que serdo encaminhados questionamentos para alguns Distritos
Sanitarios Especiais Indigenas (DSEls), Secretarias Estaduais e Municipais de
Saude e Centro de Referéncias em Saude do Trabalhador (Cerests), referente a
estruturagado e agdes em vigilancia e assisténcia a saude destas relacionados a
exposic¢ao ou intoxicagao por mercurio do Estado e Municipio.

Os questionamentos supracitados, bem como a lista das Secretarias de Saude,
DSEls e Cerests, encontram-se na planilha anexada ao presente e-mail (abas
“Vigilancia” e “Assisténcia” — para encaminhamento as Secretarias de Saude;
“‘DSEI”; “CEREST” e “Lista”) para eventuais recomendacdes desse Ministério da
Saude.

Por fim, agradecemos as trocas e contribuigdes e esperamos os melhores resultados
com o curto prazo para tamanho desafio.

Estaremos disponiveis para quaisquer esclarecimentos.

Att.
Hassan Sohn

Coordenador de Articulagao Institucional
Projeto Ouro Sem Mercurio

www.ourosemmercurio.com.br
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Notas:

L Regido Hidrografica (RH)
A: Amazébnica; M: Madeira (RH Amazdnica); N: Negro (RH Amazénica); T: Tapajés
(RH Amazébnica); S: Solimdes (RH Amazonica); P: Purus (RH Amazénica); TA: RH
Tocantins-Araguaia; ANO: RH Atlantico Nordeste Ocidental; P: RH Paraguai.

2 Comunidade
Gar.: garimpeira; Ind.: indigena; Quil.: quilombola; Rib.: ribeirinha; Rur.: rurais; Urb.:
urbana;
3 Género amostrado amostrado

M: Masculino; F: feminino

4 Amostras/biomarcador
Cab.: Cabelo; San.: Sangue; Uri.: urina; L.: leite; Umb.: Corddo Umbilical; HgT:
Mercurio Total; MeHg: Metilmercurio. NA: Nao Aplicavel

5 Populagéo
Ad.: Adulta; In.: Infantil.

NA: Nao Aplicavel
- : Sem informacgéo/identificagcao

Fonte: Elaborado pela Autora.
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ANEXO 1.
Aprovacgao pelo Comité de Etica da Universidade de Sao
Paulo

INSTITUTO DE PSICOLOGIA

DA UNIVERSIDADE DE SAO. ‘QREraAl -
PAULO - USP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Plano de Agdo Nacional para Extragdo de Ouro sem Mercorio

Pesquisador: GIORGIO FRANCESCO CESARE DE TOMI

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 78529124.1.0000.5561

Instituig3o Proponents: NOCie0 02 Apolo 3 Pesquisa para Mineragdo Responsavel da USP
Patrocinador Principal: FUNDACAO PARA DESENVOLVIMENTO TECNOLOGICO DA ENGENHARIA

DADOS DO PARECER

NUmero do Parecer: 5.882.225

Apresentagao do Projeto:

O presente projeto de pesquisa busca ;desenvolver 0 Plano A¢do Naclonal para Extragdo o2 Ouro sem
Mercario (PAN) para o Brasll;, atraves de uma pesquisa de abordagem multimétodos que Incluird
entrevistas semiestruturadas com radalhadores/as em ambiente de mineragdo de ouro e testes técnicos
especificos com 3 estratégla de extragdo 3 ser proposta. Apresenta carta de anuéncia, apresenta o rotelro
de entrevista @ TCLE e 0 método de recrutamento dos/as participantes: ;metodologla Snowdall sampiing,
com contatos diretos via e-mall, telefones € WhatsApp, . N30 apresenta crierios e ncius3o & de exclusdo.
As Informagdes elencadas no campo ; apresentagdo do projeto; foram retiradas do arquivo Informagies
Basicas da Pesquisa (PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_2296471.pdf, de 13/05/2024):
OBJETIVO PRIMARIO; METODOLOGIA PROPOSTA.

Objetivo da Pesquisa:
O presente projeto de pesquisa busca ;desenvolver o Plano A¢do Naclonal para Extragdo de Ouro sem
Mercorio (PAN) para o Brasll;. As Informagdes elencadas no campo ;objetivos da pesquisa; foram
retiradas do arquivo Informagdes Basicas da Pesquisa
(PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_2296471.pdf, de 13/05/2024): OBJETIVO PRIMARIO.

Avallag3o dos Riscos e Beneficlos:
¢Riscos: Risco de desconforto, cansago ou aborrecimento dos entrevisiados. Risco a privacidade e
configenclalidade dos dados. Risco de desconforto no local de aplicagdo das

Endereqo:  Av. Prof. Melo Momez, n* 1721 - Bioco G - Saia 27

Bakro: Cidade Universisra CEP: (0550800
UF: &° Muniolpio: SAD PAULO
Telefone: (11)3051-4182 E-mall: cep.p@Quzplbr
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entrevisias. RIsco de exposicdo 3 conaigles cimatica extremas. RISCo de resisténcla ou desinteresse das
comunidades locals. Risco de n3o cumprimento dos beneficios prometidos. Beneficlos: Situagdo legal e
reguiatona da MAPE de ouro. Politicas em tomo da MAPE de ouro 3 nivel local, nacional. Estmativas de
pase das emissdes e Ibertagles de mercurio do setor. Estrutura do setor desagragado por sexo e ldade (ou
sej3, garimpeiros unifamiliares, minas comunitanas). Distridulgdo geografica da MAPE de ouro, Incluingo
potencials areas futuras de exploragdo. Estimativas como ganhos per capita, ofera, utiizagdo e procura de
mercario, Informagies sodre 0 comercio & exportagdo de ouro, custo de vida, 3c2ss0 30 financlamento para
0s garimperos, opgdes de bem-2star soclal para os MINeiros & suas comunidades. Dimens3o ¢a economia
da MAPE de ouro formal & Informal, Inciuindo Informages relevantes e outros paises que partiiham a
Bacia Amazonica com o Brasll. Informagdes sobre praticas de mineragdo, Incluindo Informagies sobre
|3azidas exploradas, processos utlizados, quantidade de mercuno uthizada, nOmero 08 pessoas dretamente
envolvidas na atividade Indiretamente. Avallagdo das técnicas de mineragdo de ouro adotadas pelos
mineradores da MAPE de ouro. Informagdes sobre praticas e processamento de ouro/queima de merciro.
Informagdes conheckdas sobre o nivel de mercario nos melos amdientals (como dados de base), Impactos
amblentals giobais, locals contaminados, Ibertagies de mercorno no solo, ar e agua, Inciuindo distribuigdo
relativa 3os centros populacionals. Informagdes sobre acesso 3 assisiencla técnica para mineragores.
Mecanismos economicos para Incentivar 3 formalizagdo na ASGM; reduzir o comercio legal ge mercaro € a
adogdo da certificacdo de ouro sem mercoro. Avallar a viadllidade de alternativas para sudstitulr ou pelo
menos reduzir o uso, emissdes e liberagies de mercurio na MAPE de ouro. As Informagdes elencadas no
campo Avallagdo dos riscos e beneficlos- foram retiradas do arquivo
ProjetoPlanodeAcaoNacionalparaExtracaodeOurosemMercurio.paf de 13/05/2024: RISCOS, BENEFICIOS.

Corfirungiio do Perecer 8 882 228

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Estudo nacional @ unicentrico, prospeciivo, 30 randomizado. Carater acadeémico, realizado como projeto de
pesquisa em engenharia. NOmero de participantes Incluidos no Brasi: 1000. Previs30 de Iniclo do estudo de
campo (13/05/2024) e previs3o de enceramento 0o estudo de campo (13/12/2024).

Consideragdes sobre o8 Termoe de apresentagdo obrigatoria:
Vide campo Conclusdes ou pendéncia e Lista de Inadequagles

Enderego:  Av. Prof. Meilo Momes, n* 1721 - Bloco G - Sala 27

Barro: Cidade Universisra CEP: 05508030
UF: && Munioiplo: SAD PAULO
Telefone: (11)3091-3182 E-mail: cep.pQuzplr
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Cortrusgiio do Parecer 8 82 229

Recomendagdes:
Vide campo Conclusdes ou pendéncia e Lista de Inadequagles
Conclusdes ou Pendénclas e Lista de Inadequagdes:

Com base RESOLUGAO N® 466, DE 12 DE DEZEMBRO DE 2012 e na RESOLUGAO N° 510, DE 07 DE
ABRIL DE 2016 do Conseho Naclonal de Salde, 0 projeto deve ser considerado APROVADO.

Trata-se de resposta a0 parecer pendente n®: 6.752.006 emitido pelo CEP em 08/04/2024:

1) Segundo a NORMA OPERACIONAL N° 001/2013, 1000 projeto de pesquisa deve apresentar ;3.3.1)
Cronograma que descreva 3 ouragdo total e as diferentes 2tapas 0a pesquisa, com compromisso explicito
40 PESqUIS3ITOr 02 qQue 3 pesquisa somente sera INKiada 3 partir da aprovagdo pelo Sistema CEP-CONER
€ 0 presente projeto de pesquisa Ipresenta um Cronograma oe coleta de dados que |a ol Iniciado. Neste
sentido, solicitamos uma deciaragdo por parte do pesquisador de que 3 coleta de dados ainda ndo ol
Iniciaga.

RESPOSTA: Apresentado o documento Declaracaodecompromissoeticodenaoiniciodapesquisa.pdr de

08/05/2024 no qual 0 pesquisador se comprometeu 3 Iniclar 3 pesquisa somente apds 3 aprovagao do CEP.
ANALISE: Totaimente atendigo.

2) A apresentag3o dos riscos precisa ser reformulada, pols, Segundo o Artigo 11.22 da RESOLUGAO N° 456,
DE 12 DE DEZEMBRO DE 2012 go Conselho Nacional de Saude, o risco da pesquisa € definido como

i possidilidade de danos 3 dimens3o fisica, psiquica, moral, Intelectual, soclal, cultural ou espirtual do ser
nUMano, em qualquer pesquisa & dela decorrente;, OU §2J3, O rsCO 3 s&r pPrevisto ndo € em relagdo a
pesquisa ser efetivada ou ndo & sim uma previsdo dos IMpactos que 3 entrevista podera Ccausar nos
entrevistados, como colocado no TCLE, que ser ampliada e aprofundada, buscando avallar todas as
potenclals consequéncias, mesmo que minimas, decorrentes de responder aos questionarios.

RESPOSTA: Apresentado ] dgocumento 1

ProjetoPlanodeAcaoNacionalparaExtracaodeQurosemMercurio.pdr ge 13/05/2024 com a3 gescrigdo dos
rscos & benericios. Recomenda-se Inclulr 0 riscos & beneficios Jescrnios no presente documento no TCLE.

Enderego:  Aw. Prof. Melo Momes, n* 1721 - Bioco G - Sala 27

Bakro: Cidade Universtsra CEP: 05508030
UF: 5@ Munioiplo: SAO PAULO
Telefone: (11)3091-4182 E-mall: cep.p@uzplr
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ANALISE: Totaimente atendico.

Corfirungiio do Perecer 8 82 228

3) Para avallagio 00s rscos, faz-s& Necessara a apresentacdo do rotelro da entrevista estruturada.

RESPOSTA: Apresentado o documento 1_Entrevista_com_mineradores.par de 08/05/2024 com a descrigdo
do rotelro o2 entrevista que esta dentro das Normas eicas 08 PesquIsSa Com Seres humanos.
ANALISE: Totaimente atendidco.

Consideragdes Finals a criterio do CEP:

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abalxo relaclonados:

Arquivo Postagem AUtor SHUagao|
1 Basicas|PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_P | 13/05/2024 Aceito
go Projeto ROJETO 2296471.paf 13:54:58
Projeto Detaihado / |ProjetoPlanodeAcaoNacionalparaExtrac| 13/05/2024 [GIORGIO Ac2lto
Brochura aocdeOQurosemMercurio.par 13:51:28 |FRANCESCO
| Investgador _ CESARE DE TOMI
Outros 1_Entrevista_com_mineracores.par 08/05/2024 |GIORGIO Aczito
10:43:08 |FRANCESCO
_ CESARE DE TOMI
Outros Deciaracaogecompromissoeticogenaoinl| 08/05/2024 |GIORGIO Aczito
clodapesquisa.palf 10:24:21 |FRANCESCO
_____{CESARE DE TOMI
Solicitagao ATQuIivo_dupiicado.par 28/03/2024 | CRISTIANE Acelto
registraga peio CEP 11:47:20 |OLIVEIRA POLATO
TCLE / Termos de TCLE_OltosemmemszZA par 27/03/2024 | GIORGIO Aceito
Assentimento / 11:18:38 |FRANCESCO
Justificativa ge CESARE DE TOMI
Auséncia
TCLE /Termos de | TCLE_Ourosemmercurio2024.00cx 26/03/2024 | GIORGIO Acelto
Assentimento / 12:11:40 |FRANCESCO
Justificativa ge CESARE DE TOMI
[Ausencia I I RN R—
Outros CARTA_DE_ANUENCIA par 22/03/2024 | GIORGIO Aceito
12:25:37 |FRANCESCO
- | ___|CESARE DETOM
Declaragao o2 DEMONSTRATIVO_DE_INFRAESTRU | 22/03/2024 | GIORGIO Aceito
[ Instituic3o & TURA NAP padf 12:24:22 |FRANCESCO
Endereqo:  Aw. Prof. Melo Momes, n* 1721 - Bioco G - Saia 27
Bakro: Cidade Universtsra CEP: 05508030
UF: &2 Munioiplo:  SAO PAULO
Telefone: (11)3081-4182 E-mall: cep.pQuzple
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Cortrungio do Parecer 8 882 208
Infraestrutura DEMONSTRATIVO_DE_INFRAESTRU | 22/03/2024 |CESARE DE TOMI Aceito
TURA NAP pdf 12:24:22
Declaragdo oe DECLARACAO_DE_COMPROMISSO_ | 22/03/2024 |GIORGIO Aceito
Pesquisadores DO_PESQUISADOR_RESPONSAVEL_| 12:23:24 |FRANCESCO
— GOT par | |CESARE DETOMI
TCLE/Termos de |TCLE_PLANOOUROSEMMERCURIO.p| 22/03/2024 |GIORGIO Acelto
Assentimento / ar 12:17:46 |FRANCESCO
Justificativa ge CESARE DE TOMI
Auséncia
Foha de Rosto folhaderosto.pdr 22/03/2024 | GIORGIO Acelto
12:13:51 |FRANCESCO
L CESARE DE TOMI
TCLE /Termos de |Termo_de_Consentmento.par 07/03/2024 |GIORGIO Aceito
Assentimento / 14:51:36 |FRANCESCO
Justificativa ge CESARE DE TOMI
[Ausencia = - S —
Folha de Rosto FoihadoRosto_Ouro_sem_Mercurio.paf | 07/03/2024 | GIORGIO Aceito
14:48:56 |FRANCESCO
CESARE DE TOMI
Sltuagdo do Parecer:
Aprovadgo
Necessita Apreclagdo da CONEP:
N3o
SAO PAULO, 11 de Junho de 2024
Assinado por:
Lella Salom3o de La Plata Cury Tardivo
(Coordenador(a))
Endereqo: Av. Prof. Melo Momes, n* 1721 - Bloco G - Sala 27
Bakro: Cidade Uriversitsra CEP: 05.508-030
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