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ARTIGO DE REVISAO

Riscos ocupacionais na infancia e na adolescéncia: uma revisao

Occupational risks in childhood and adolescence: a review
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Maria Helena Ruzany 3, Zilah Vieira Meirelles *

Resumo

Os autores fazem uma breve revisdo bibliogréifica sobre
alguns riscos ocupacionais a que criangas e cdolescentes estdo
expostos no ambiente de trabalho. Tal preocupacio se justifica
na medida em que essa populacdo constitui-se atualmente em
importante forca laborativa, inserindo-se precocemente no
mercado de trabalho. Por outro lado, esses menores encontram-
se em uma etapa de profundas modificagées biopsicossociais o
que os tornam especialmente sensiveis as doengas ocupacio-
nais. Nesse sentido, o presente artigo visa alertar os profissio-
nais de satide para a identificacdo dos agravos a sadde de
origem ocupacional que ocorrem no periodo da infincia e da
adolescéncia.

J. pediatr. (Rio J.). 1996; 72(4):203-208: riscos ocupacio-

nais.

Introducao

Criancas e adolescentes vivem um processo dindmico
e complexo de diferenciagdo e maturagcdo. Precisam de
tempo, espaco e condi¢des favordveis para realizar sua
transi¢do nas vdrias etapas em direcdo a vida adulta. Essas
transformacdes tornam-nos mais vulnerdveis as situagdes
de risco do ambiente de trabalho e, portanto, mais suscep-
tiveis a adquirir doengas ocupacionais.
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Abstract

The authors present a brief bibliographic review of the
healthrisks to which children and youth are often exposed in the
workplace. The concern regarding these risk factors is justified
based on the fact that children and youth comprise a large
portion of the work force and begin working at early ages. At
the same time these children and youth are undergoing pro-
found biological, psychological and social changes and there-
fore are susceptible to occupational illnesses. With this in mind,
the article seeks to alert health professionals regarding possible
occupational health risks to children and youth in the work-
place.

J. pediatr. (RioJ.). 1996; 72(4):203-208: occupational health
risks.

Por outro lado, o grande niimero de criancas e adoles-
centes no mercado formal e informal reflete o crescente
empobrecimento do pais, j4 que quanto maior o desempre-
go, maior o ndmero de trabalhadores adultos e adolescen-
tes ocupados em sub-empregos, para poderem juntos,
formar uma renda familiar que permita a subsisténcial-2.

De acordo com os dados do censo de 1992 do IBGE3,
€ de quase 8 milhdes a populacdo de menores trabalhado-
res na faixa de 10 a 17 anos, o que constitui cerca de 10%
da populag@o economicamente ativa do pais. Esses dados
indicam a utilizacdo do trabalho de criancas e adolescentes
como componente estrutural da economia brasileira. Tan-
to em nivel governamental como, principalmente, de sin-
dicatos, pouquissimo é feito para assegurar uma fiscaliza-
¢ao dos trabalhos impréprios para essas faixas etdrias, que
sdo livremente exercidos por jovens e propostos por em-
pregadores.

Criangas e adolescentes podem ser levados ou forgados
a realizar tarefas que sdo perigosas ou inseguras mesmo
para os adultos. No entanto, freqiientemente é-lhes impos-
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to realizar trabalhos que sdo geralmente considerados
seguros para os adultos, mas que podem ndo o ser para
criangas e adolescentes, uma vez que encontram-se em
periodo de crescimento e desenvolvimento, com capaci-
dade e limitagcdes para o trabalho proporcionais a sua idade
e com reacdes organicas as substancias toxicas diferentes
das dos adultos. Essa forma de exploragc@o implicita pode
gerar graves conseqiiéncias para a satde dessa populacdo.

Portanto, o objetivo desse artigo € discutir os princi-
pais riscos do ambiente de trabalho a que essa populagdo
pode estar exposta, de forma a difundir este conhecimento
entre os profissionais de satide e estimuld-los na adoc¢ao de
medidas de cardter preventivo.

Riscos do ambiente de trabalho

Os riscos ocupacionais sdo gerados pelos seguintes
agentes causadores de agravos a saide no ambiente de
trabalho: agentes fisicos, agentes quimicos, agentes ergo-
ndmicos, agentes mecanicos, agentes bioldgicos e agentes
psicossociais®.

A. Exposi¢cdo a agentes fisicos e quimicos

Os agentes quimicos sdo as substancias quimicas que
se apresentam na forma de gases, vapores, poeiras, fuma-
cas, névoas e neblinas no ambiente de trabalho, e os
agentes fisicos sdo o ruido, calor, frio, radiagao, vibragao,
alteracdes da ventilacdo e iluminag@o deste mesmo ambi-
ente de trabalho. Quando expostos a tais agentes, compa-
rados com adultos, adolescentes e criancgas apresentam
reagdes organicas mais severas>.

As doses farmacoldgicas e terapéuticas das diferentes
substancias quimicas, quando administradas aos adoles-
centes e criangas, sao ajustadas por quilo de peso corporal,
a fim de evitar efeitos toxicos e overdoses. Pode-se pensar,
entdo, que menores ocupacionalmente expostos aos agen-
tes quimicos podem ser mais prontamente afetados do que
os adultos para as mesmas concentragdes desses quimicos
no ambiente de trabalho. Assim, adolescentes e criancas
provavelmente tém risco maior do que os adultos de
desenvolver doengas ocupacionais, tanto de forma mais
precoce quanto com maior gravidade.

Virios fatores parecem estar envolvidos na génese dos
efeitos adversos da exposi¢do ocupacional nas criangas e
adolescentes. Entre eles, os seus menores pesos corporais
e resultantes maiores niveis de absor¢do por peso corporal
para as mesmas concentragdes dos téxicos e o desenvolvi-
mento incompleto dos mecanismos desintoxicantes das
substincias quimicas.

Estudos epidemioldgicos tém corroborado essa asser-
tiva, demonstrando as diferencgas entre criangas e adultos
trabalhadores na susceptibilidade as substincias téxicas.
Estudando-se a exposi¢do ao chumbo, observou-se que
para um mesmo nivel de exposi¢do, criancas tendem a
absorver maiores quantidades de chumbo e mais imedia-
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tamente desenvolvem complicacdes neuroldgicas irrever-
siveis®. Entre os possiveis fatores causais estio uma absor-
¢ao elevada por unidade de peso (gastrointestinal, dérmica
e respiratdria) e a imaturidade da barreira hematoencefa-
lica (capilares endoteliais ainda em desenvolvimento)
favorecendo a lesdo do Sistema Nervoso Central induzida
pelo chumbo’.

Em um estudo sobre silicose®, verificou-se que 0s
individuos que iniciaram a atividade laborativa e conse-
qiiente exposicdo a poeira da silica em idade mais jovem,
tinham maior taxa de mortalidade. Tem sido descrito® que
adolescentes trabalhadores sdo mais susceptiveis a perda
auditiva induzida pelo ruido do que os adultos, sugerindo
que os limites de exposi¢do ao ruido determinado para os
adultos podem ndo ser validos para adolescentes e crian-
cas. Um estudo epidemiolégico publicado em 1973 con-
cluiu que adolescentes trabalhadores t€m menor toleran-
cia ao calor do que adultos e recomendou a modificagdo da
carga de calor maxima permitidal®.

Em um levantamento (entrevista) com 1200 estudan-
tes de escolas técnicas, Holtz e Boillat!! observaram 119
relatos de problemas de satde no local de trabalho a partir
da exposicdo a substincias quimicas em geral, poeira,
fumaca e ruido. Observaram também 191 casos de aciden-
tes que necessitaram de cuidados médicos (cortes, cho-
ques e quedas foram os mais comuns).

Portanto, os limites recomendados para exposi¢ao ocu-
pacional a agentes fisicos e quimicos para adultos ndo
significam ser automaticamente aplicdveis ou apropriados
para criancas e adolescentes. Ainda mais, esses limites
longe estdo de serem aplicdveis a situagdes de exposicao
ambiental, fora do local de trabalho!?2.

Virios estudos com criancas em dreas residenciais
com ar poluido por didxido de nitrogénio, mondxido de
carbono, diéxido de enxofre e fumacas, oriundos de fabri-
cas proximas, t€m demonstrado altas taxas de doencas
respiratdrias e alteracdes significativas nos indices hema-
tolégicos e no desenvolvimento fisico, quando compara-
das com criancas residentes em dreas livres de polui-
¢idol3:14. As poeiras (pequenas particulas) sdo depositadas
nos alvéolos e, mesmo sendo indcuas, em si, podem
carregar vapores cancerigenos e toxicos, além de interferir
com o sistema de filtracdo mucociliar das vias aéreas
bronquicas, facilitando a potencial toxicidade das outras
toxinas inaladas!?.

Ha evidéncias crescentes de que os poluentes do ar
podem ter impacto especial na satde das criancas. As
doengas respiratdrias na infancia parecem ser um fator de
risco para o desenvolvimento subseqiiente de doenca res-
piratéria nos adultos e doengas do trato respiratério infe-
rior podem ser um fator de risco para a obstrugdo cronica
das vias aéreas!®.

E necessdrio, portanto, que o profissional de satde
investigue a possibilidade de exposicdo ocupacional/am-
biental durante a consulta clinica, uma vez que esses
agentes sdo potencialmente lesivos as criangas e adoles-
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centes, tanto para agravos imediatos a saide como para
aqueles cronicos, que podem levar a incapacidade fisica,
temporaria ou permanente!”.

B. Exposi¢do a agentes ergondomicos e mecdnicos

A avaliacdo cientifica dos fatores relacionados as limi-
tacdes e a capacidade de trabalho tem sido baseada na
Ergonomia, isto €, a consideracdo de natureza fisiolégica,
psicolégica e anatdmica da capacidade e limitacdo do
homem no exercicio de qualquer tarefa. Como exemplo
das condigdes ou fatores de risco ergondmicos e mecani-
cos presentes no ambiente de trabalho ou relacionados a
determinadas atividades, podemos citar a rapidez e repe-
ticdo dos movimentos, as posturas viciosas e for¢adas, os
deslocamentos corporais forcados, a concentracio de for-
ca mecinica excessiva, a necessidade de adequacdo dos
instrumentos (ex: ferramentas), roupas (ex: capacete de
protecdo) e acessorios (ex: cadeiras, mesas, etc.) de traba-
lho ao individuo.

Os principais problemas de satide ocupacional relacio-
nados a ndo aplicagdo das praticas ergondmicas a popula-
cdo adolescente trabalhadora séo a fadiga ocupacional e o
trauma ocupacional.

A fadiga ocupacional é conseqiiéncia da exaustio cor-
poral provocada por uma carga de trabalho além do supor-
tavel pelo organismo do individuo e engloba os seguintes
tipos: fadiga muscular local; fadiga cardiorespiratoria;
fadiga sensorial (visual ou auditiva); e fadiga geral. Sdo
principalmente relevantes em nosso pais devido a alta
temperatura ambiente, sendo sua ocorréncia mais precoce
e grave nos adolescentes. Ela pode determinar o desen-
volvimento mais precoce das denominadas “ doengas
relacionadas ao trabalho”, como as infecgdes respiratori-
as, hipertensao arterial ,vicios de refragao, atopias (derma-
tites, rinites, etc) e outras.

Os traumas ocupacionais podem ser subdivididos em
trauma absoluto (total) e trauma cumulativo. O trauma
absoluto (total) ou lesdo aguda é o resultado de um aciden-
te do trabalho. O acidente do trabalho deve sempre ser
investigado e se constitui na principal causa de morbi-
mortalidade entre trabalhadores jovens!8:1°. Ele ¢ princi-
palmente relevante nos atendimentos de emergéncia re-
sultando, geralmente, em laceragdes, contusdes, fraturas,
amputacdes, queimaduras, choques ou eletrocugéo.

O trauma cumulativo constitui-se na repeticdo cronica
de lesdo ou trauma, de pouca intensidade, sobre determi-
nados tecidos do organismo. E genericamente conhecido
como Lesdes por Esforgos Repetitivos (L.E.R.) e inclui os
problemas de coluna, tendinites, bursites, tenosinovites,
Sindrome do Ttunel Carpeano, epicondilites e a Sindrome
tensional do pesco¢o?0. Nio estd associado com acidentes
especificos e devido as diferencas na tolerancia individual
a baixos niveis de estresse, o acometimento dos trabalha-
dores, em uma determinada tarefa, varia de acordo com as
susceptibilidades individuais. = Em nossa experiéncia
parece haver uma maior freqii€ncia de queixas clinicas
relacionadas a lombalgias e dores musculares e articulares
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em geral, entre adolescentes trabalhadores em relacdo a
ndo trabalhadores.

C. Exposigdo a agentes bioldgicos e psicossociais

Criangas e adolescentes sofrem mais facilmente conta-
minacdo por agentes bioldgicos em ambientes de trabalho
insalubres e desenvolvem gripes, dermatofitoses, leptos-
piroses e outras, que apresentam nexo causal com o ambi-
ente em que trabalham ou com as atividades que exercem.
Entre os fatores que concorrem para uma maior suscepti-
bilidade as infec¢des estdo a imaturidade do sistema imu-
ne e o aporte nutricional insuficiente associado ao gasto
caldrico aumentado pela atividade laborativa .

O répido crescimento da adolescéncia impde necessi-
dades nutricionais muito grandes, especialmente durante
um e meio a dois anos, quando o ritmo de crescimento
chega ao maximo. Neste periodo as necessidades nutricio-
nais podem chegar ao dobro do necessario durante o resto
da adolescéncia?!. Em um estudo na 4rea rural da India??
observou-se déficit nutricional, baixa taxa de imunizagao
e baixo grau de escolaridade entre criangas trabalhadoras
retratando ainda outros fatores concorrentes para a fre-
qliente ocorréncia de doencas infecto-contagiosas nessa
populagdo.

Segundo a Organizagao Internacional do Trabalho, as
criangas trabalhadoras fazem parte do grupo de “criangas
em circunstincias especialmente dificeis”?2. Elas possu-
em certas qualidades e habilidades que os adultos preci-
sam ou buscam, como a rapidez e a agilidade, e o destemor
frente ao perigo, a0 mesmo tempo em que estdio em
desvantagem nas relacdes de forca no trabalho, sendo
sujeitas a inadequadas condi¢des de trabalho e a regras
disciplinares préprias desse sistema.

O trabalho diminui o tempo disponivel da crianga para
seu lazer, vida em familia, educacdo; diminui também a
oportunidade de estabelecer relagdes de convivéncia com
seus pares e outras pessoas da comunidade em geral. Além
disso, os menores experimentam um papel conflitante na
familia, no local de trabalho e na comunidade, pois como
trabalhadores, adolescentes e criancas sdo forgados a agir
como adultos, mas, no entanto, ndo podem escapar de sua
natural condi¢do infantil2*. Esses fatores sio uma fonte de
estresse emocional que afetam o desenvolvimento mental
e fisico em um estagio critico da vida2>.

Aspectos legais

Em virtude da diversidade de fatores potenciais que
podem produzir agravos a satide dos adolescentes e crian-
cas no ambiente de trabalho, a Declaragao dos Direitos da
Crianca elaborada pela Assembléia Geral das Nacdes
Unidas em 1959 determina que:

“A crianga ndo deve ser admitida em emprego antes de
uma idade minima apropriada; em nenhum caso deve lhe
ser permitido trabalhar em ocupagcdo ou emprego que
prejudique sua savde ou educagdo, ou interfira com seu
desenvolvimento fisico, mental ou moral.”
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Nos E.U.A., o Fair Labour Standards Act (FLSA)
demonstrou que, entre 1983 e 1990, houve 48.335 regis-
tros de emprego ilegal em ocupagdes prescritas como
perigosas para trabalhadores menores de 18 anos. Em
1988, havia 31.509 casos de lesodes relacionadas ao traba-
lho relatadas entre trabalhadores menores de 18 anos nos
26 estados americanos que coletaram tal informacdo2°.
Em levantamento realizado em 24 estados americanos
Schober et al.2” observaram que 23.823 queixas reinvindi-
cando compensacdes por lesdes ocupacionais foram rela-
tadas por pessoas menores de 18 anos , e destas, cerca de
10% eram pessoas menores de 16 anos.

Na identificagdo dos trabalhos especialmente perigo-
sos ocorrem limitagdes da legislagdo. Nao sdo abrangidos
todas as formas irregulares de emprego, todos os trabalhos
“informais” que sdo os de mais fécil acesso para as crian-
cas como as tarefas que elas fazem em seu préprio lar, os
servigos pessoais e de natureza doméstica, os trabalhos de

rua e os realizados de forma autdnoma ou em comissdo2S.

No entanto, a OIT néo proibe toda espécie de trabalho
infantil, ndo considerando o trabalho no Ambito familiar,
em geral, como indesejavel. O que os instrumentos da OIT
proibem € impor as criangas e adolescentes trabalhos que
demandem recursos fisicos e mentais acima de sua capa-
cidade ou que interfiram em seu desenvolvimento educa-
cional??.

No Brasil, a Consolidag@o das Leis do Trabalho, pro-
mulgada em 1947, dedica um capitulo a prote¢do ao
trabalho do menor3?, sendo ratificada no Estatuto da
Crianca e Adolescente em 1990. Esta lei proibe o trabalho
ao menor de 14 anos, o trabalho noturno (compreendido no
periodo de 22 as 5 horas) e o trabalho em locais e servigos
perigosos ou insalubres ao menor de 18 anos (vide Qua-
dros 1 e 2). Além disso, condiciona o exercicio da ativida-
de laborativa a permanéncia na escola e delega a autorida-
de competente e/ou ao responsdvel legal do menor o
direito de retird-lo do local de trabalho, caso sejam verifi-
cadas condi¢des prejudiciais ao seu desenvolvimento fisi-
co e psiquico.

Apesar da extensa legislacio que protege o menor
trabalhador, esta freqiientemente ndo é cumprida, perma-
necendo esses individuos sujeitos a condicdes potencial-
mente lesivas ao seu desenvolvimento biopsicossocial.
Além disso, essas criangas e adolescentes ndo sdo reconhe-
cidos pela sociedade como for¢a produtiva, negando desta
forma seus direitos enquanto trabalhadores.

Conclusao

Fica claro que criangas menores de 14 anos ndo devem
exercer nenhuma atividade laboral, visto os potenciais
riscos ao seu desenvolvimento biopsicossocial que as
cargas fisicas, emocionais e sociais do trabalho acarretam.
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Quadro 1 - Locais perigosos e insalubres

Subterrineos e minera¢des em subsolo.
Ambiente com frio, calor ou umidade excessivos.
Atmosfera comprimida ou rarefeita

Galerias ou tanques de esgotos.

Curtumes (trabalho de escarnagem).

Matadouros.

Construgdes publicas ou particulares.

Pedreiras.

e A ol o o

Locais onde haja livre despreendimento de poeiras, tais
como os de trabalhos em betedeiras das fiacdes de
algoddo; fabricagdo de cal, inclusive o servico dos
fornos; cantarias, preparagdo de cascalho; ceramicas;
trabalhos na lixa das fabricas de chapéus de feltro;
fabricas de botdes e outros artefatos de nacar, de chifre
ou de 0sso; fabricas de cimento; colchoarias; fabricas de
corticas, de cristais, de esmaltes, de estopas, de gesso, de
lougas; preparo e trabalho com matérias minerais em
geral; operagdes de separacdo de trapos e farrapos para
afabricacgdo de papel; peleterias, preparagdo de plumas;
fabricas de porcelanas e de produtos quimicos.

10. Locais em que se desprendem vapores nocivos, tais
como os das destilacdes e depdsitos de dlcool; fabricas
de artefatos de borracha; fabricas de cerveja; tinturaria
das fabricas de chapéus de feltro; fébricas de couros
envernizados; preparagdes de crinas e plumas; oficinas
de douracdo, prateacdo e niquelagem; fabricas de esmal-
tes, galvanizagdes de ferro; frigorificos; usinas de gas de
iluminagdo; fabricacdo de papéis pintados; peleterias;
fabricas de produtos quimicos de sabao; manipulagdo de
tabaco; tinturarias, lavanderias; fdbricas de vernizes, de
vidros e cristais; fundi¢cdes de zinco, matanca e esquar-
tejamento de animais.

Reproduzido de: Costa AC et alli: Consolidagao das Leis do Trabalho, 42
edicao, Sao Paulo, LTR Editora Limitada, 1975.

Diferentes trabalhos demonstram que os limites de
tolerincia para exposi¢do recomendados para adultos tra-
balhadores nio sdo adequados para proteger adolescentes.
Para algumas substincias quimicas extremamente toXi-
cas, tais como o chumbo, e para agentes fisicos perigosos
como as radiacdes ionizantes, claramente se impde o
completo banimento da exposi¢cdo de adolescentes a eles.
Em situacdes de exposi¢do as substancias quimicas e
agentes fisicos menos toxicos e perigosos, limites adicio-
nais de seguranca devem ser determinados caso adoles-
centes venham a ser expostos.

A identificag¢@o e eliminacdo dos riscos relacionados
ao design dos locais e instrumentos de trabalho é possivel,
mas dificil, mesmo no caso de adultos. Quando envolve
adolescentes torna-se particularmente problematico, por-
que eles estdo em um periodo de crescimento e desenvol-
vimento que varia individualmente. Além disso, a alta
prevaléncia de anemia e subnutri¢do entre adolescentes
nos paises em desenvolvimento torna mais complexo o
ajustamento do trabalho aos menores. No entanto, deve ser
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Quadro 2 - Servicos perigosos ou insalubres

Trabalho com chumbo e seus compostos.

Trabalho com mercirio e seus compostos.

Trabalho com fésforo e seus compostos.

Trabalho com cromo e seus compostos.

Trabalho com arsénico e seus compostos.

Trabalho com benzeno e seus homologos e derivados.
Trabalho com hidrocarburetos.

Trabalho com radium, raios-x e corpos radioativos.
Trabalho com sulfureto de carbono.

=0 X NN R W

0. Trabalho com alcatrao, breu, betume, 6leos minerais,
parafinas e seus compostos.

11. Operagdes industriais que desprendem poeiras de sili-

ca livre.

12. Operagdes em que se déem exaltagdes de fldor, cloro,
bromo e seus derivados téxicos.

13. Manipulagéo ou transporte de produtos oriundos de
animais carbunculosos.

14. Fabricacdo e manipulagdo de gases téxicos.

15. Fabricacao e manipulacao de dcidos fosfdrico, acético,
azético, salicilico, sulfirico e cloridrico.

16. Fabricacdo de colddio, celuldide e produtos nitratos
andlogos.

17. Fabricacdo de potassa e soda.

18. Fabricacgdo e transporte de explosivos.

19. Afiacao de instrumentos e pegas metdlicas em rebolo
ou esmeril.

20. Manutencio, condugdo e vigilancia de linhas de alta
tensdo, aparelhos e maquinas elétricas em certas con-
dicdes perigosas.

21. Limpeza de mdquinas ou motores em movimento.

22. Trabalho em serras circulares.

23. Trabalhos prestados no periodo compreendido entre as
22 horas e as 5 horas.

Reproduzido de: Costa AC et alli: Consolidacao das Leis do Trabalho, 42
edicdo, Sao Paulo, LTR Editora Limitada, 1975.

feito um esforco para a introducao dessas praticas ergond-
micas especificamente voltadas para a populagdo adoles-
cente trabalhadora.

O profissional de saide deve ter conhecimento dos
fatores de risco do ambiente de trabalho a fim de investigar
a possibilidade de exposicdo ocupacional. E de fundamen-
tal importancia que clinicos e pediatras estejam atentos
para os aspectos ocupacionais quando em contato com
criancas e adolescentes durante o exercicio da pratica
médica. Portanto, a realizac¢do da histéria clinica incluindo
uma anamnese ocupacional € necessdria, ndo somente
quando hd suspeita de qualquer agravo a sadde resultante
de condi¢des inadequadas do ambiente de trabalho, mas
como parte rotineira da consulta3!.

A adocgdo desse comportamento possibilitard aos pro-
fissionais de saude a identifica¢do dos riscos do ambiente
de trabalho, permitindo a detec¢do precoce dos agravos a
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saide de origem ocupacional e a sua conseqiiente notifica-
¢do. Por outro lado, implementard a efetivacdo da rede de
vigilancia epidemioldgica e sanitdria, favorecendo a mai-
or fiscalizacdo do cumprimento da legislacao de protecao
ao trabalho do menor, visando a completa eliminagdo do
trabalho de criangas e adolescentes sob condi¢des inade-
quadas.
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