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IMPACTO POTENCIAL DESTA PESQUISA

Esta pesquisa contribui para ampliar a compreensdo das condicdes de saude,
trabalho e vida das populacbes assentadas do Pontal do Paranapanema, territorio
historicamente marcado por desigualdades sociais, conflitos fundiarios e desafios de
acesso as politicas publicas.

Ao utilizar dados provenientes do Prontuario Eletrénico da Atencdo Primaria a
Saude, o estudo oferece subsidios para o planejamento de acdes de promocao da
saude, prevencdo de agravos e fortalecimento da Vigilancia em Saude do
Trabalhador em areas rurais. Os resultados evidenciam a elevada carga de doencgas
cronicas, o envelhecimento populacional e a exposicdo a fatores de risco
ocupacionais e ambientais, permitindo maior direcionamento das politicas publicas
para as necessidades especificas da populacdo assentada.

Além de seu potencial cientifico, a pesquisa possui relevancia social por dar
visibilidade as condicbes de vida e trabalho de grupos frequentemente sub-
representados nos sistemas de informacdo em saude. Espera-se que os achados
contribuam para o fortalecimento da Atencdo Priméaria & Saude, da Vigilancia em
Saude do Trabalhador, das estratégias de educacdo em saude e da formulacdo de
politicas publicas territorializadas voltadas ao desenvolvimento rural sustentavel e a

promocao da justica social no campo.



POTENTIAL IMPACT OF THIS RESEARCH

This research contributes to a broader understanding of the health, working, and
living conditions of settled populations in the Pontal do Paranapanema region—a
territory historically marked by social inequalities, land conflicts, and challenges in
accessing public policies. By utilizing data from Primary Health Care electronic
medical records, the study provides a basis for planning health promotion initiatives,
disease prevention measures, and the strengthening of occupational health
surveillance in rural areas. The results highlight the high burden of chronic diseases,
population aging, and exposure to occupational and environmental risk factors,
enabling public policies to be better targeted toward the specific needs of the settled
population. Beyond its scientific potential, the research holds social significance by
shedding light on the living and working conditions of groups often underrepresented
in health information systems. The findings are expected to contribute to
strengthening Primary Health Care, occupational health surveillance, and health
education strategies, as well as to the formulation of place-based public policies
aimed at sustainable rural development and the promotion of social justice in rural

areas.
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RESUMO

O presente estudo tem como foco a populacéo residente nos assentamentos rurais
oriundos da luta pela terra do Pontal do Paranapanema, com énfase na analise do
perfil epidemiologico e das condicfes de saude e seguranca do trabalho, sabendo-
se, pois, que o0s assentamentos sdo reconhecidos pelas politicas publicas como
espacos produtivos, sob protagonismo dos camponeses(as) vinculados a agricultura
familiar. A pesquisa foi conduzida por meio de revisdo bibliografica, andlise de
documentos oficiais, legislacbes, e dados primarios, oriundos de entrevistas, e
secundarios, aos quais se somaram, de forma inovadora, os registros do Prontuario
Eletronico, resultado do atendimento junto da Unidade ESF-8, do Assentamento
Agua Sumida. Os dados obtidos no més de abril de 2024 revelaram cenario
marcado pelo envelhecimento populacional, com prevaléncia de doencas crbnicas
como hipertenséo arterial e diabetes mellitus, além da baixa taxa de natalidade. Tais
informacdes evidenciam a necessidade de politicas publicas especificas para o
campo, com foco na vigilancia em saude e no cuidado longitudinal. A pesquisa
também identificou, com base na revisdo bibliografica, e insercbes na area de
estudo, o0s principais riscos ocupacionais enfrentados pelos trabalhadores
assentados: exposicdo intensa ao sol, uso e exposicdo frequente a agrotoxicos,
como resultado dos impactos das pulverizacdes/aplicacbes protagonizadas pelo
capital agroindustrial canavieiro, complexificada devido a baixa adesdo a
equipamentos de protecédo individual. Sem contar ataques de animais peconhentos,
jornadas exaustivas e manipulacdo de maquinario pesado. Conclui-se que 0s
assentamentos rurais localizados no Pontal apresentam mudltiplas vulnerabilidades
sociais, ambientais e ocupacionais, 0 que exige atencdo ampliada dos gestores do
SUS, a exemplo do CEREST, e das organizacdes representativas dos trabalhadores
(movimentos sociais, sindicatos, cooperativas). O estudo refor¢ca a importancia de
abordagens territoriais e intersetoriais, que articulem producédo, saude dentro e fora
do trabalho, e justica social no campo, encimadas em principios democraticos e
atencdo humanizada das politicas publicas de atencdo aos determinantes sociais da

salde.

Palavras-chave: Saude rural; Agricultura familiar; Riscos ocupacionais; Saude
publica; Reforma agraria.



ABSTRACT

This study focused on the population living in rural settlements in the Pontal do
Paranapanema region, with an emphasis on analyzing the epidemiological profile
and occupational health and safety conditions. These settlements are recognized by
public policies as productive territories of agrarian reform, primarily sustained by
family farming. The research methodology included a literature review, analysis of
official documents, legislation, and secondary data, supplemented by electronic
health record data from the ESF-8 primary care unit serving the Agua Sumida
Settlement. Data collected in April 2024 revealed a scenario marked by population
aging and a high prevalence of chronic diseases such as hypertension and diabetes
mellitus, along with a low birth rate. These findings underscore the need for targeted
public health policies in rural areas, with a focus on surveillance and longitudinal
care. The study also identified, based on scientific literature, the main occupational
hazards faced by settlement workers: intense sun exposure, frequent use of
pesticides, low adherence to personal protective equipment, venomous animal
attacks, exhausting workloads, and the handling of heavy machinery. It is concluded
that the settlements of Pontal present multiple social, environmental, and
occupational vulnerabilities, which demand expanded attention from Brazil’'s Unified
Health System (SUS). The study reinforces the importance of territorial and
intersectoral approaches that integrate production, health, and social justice in rural

contexts.

Keywords: Rural health; Family farming; Occupational risks; Public health; Agrarian
reform.
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1 INTRODUCAO

A construcado de perfis epidemiolégicos nédo se limita a exposicao de
dados sobre saude-doenca de determinadas populacdes. Os perfis representam um
instrumento estratégico para a compreensao critica das condi¢des de vida e trabalho
que moldam os territorios e impactam diretamente os corpos e subjetividades dos
sujeitos sociais. Ao analisar o perfil dos trabalhadores assentados oriundos da luta
pela terra, sobretudo em regibes como o Pontal do Paranapanema, no interior
paulista, 0 que se evidencia € um campo marcado por desigualdades historicas,
exclusdo territorial e processos continuos de precarizagao.

A populacdo do campo, por sua diversidade e complexidade, inclui
camponeses, comunidades tradicionais, povos originarios e trabalhadores rurais
assalariados ou autbnomos. No caso especifico dos assentados, had uma
sobreposicao de vulnerabilidades: a luta pelo direito a terra, a dependéncia de
modelos produtivos degradantes e a auséncia de politicas publicas estruturantes. O
cotidiano desses sujeitos é atravessado por jornadas laborais intensas, exposi¢ao
continua ao sol e a agrotoxicos, manuseio de maquinas agricolas sem a devida
protecdo, e ainda, por um sistema de saude publica que, frequentemente, ndo os
alcanca de maneira efetiva.

A saude do trabalhador rural constitui um campo estratégico da Saude
Plblica, desafiado por mdultiplos determinantes sociais, condi¢cdes precéarias de
trabalho e acesso desigual aos servicos de saude. No Brasil, os assentamentos
rurais, enquanto expressdes de luta social e reorganizacao fundiaria revelam um
recorte populacional vulneravel, marcado por baixos indices de desenvolvimento
humano, infraestrutura deficitaria e desprotecéo social.

No Pontal do Paranapanema, regido localizada no extremo oeste do
estado de Séo Paulo, observa-se uma concentracdo significativa de assentamentos
rurais advindos da luta pela terra, constituindo territrios complexos onde se
entrelacam desafios ambientais, sanitarios, produtivos e epidemioldgicos. Estudos
como os de Pignati et al. (2017) e Rigotto (2014) tém enfatizado os impactos das
condicdes de trabalho no campo sobre o adoecimento fisico e mental dos

trabalhadores rurais, sobretudo quando h& exposicdo a agrotoxicos, jornadas
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extenuantes, auséncia de equipamentos de protecdo e fragilidade da Atencao
Primaria a Saude (APS).

Diante desse cenario, torna-se essencial a execucdo de estudos que
deem visibilidade ao perfil epidemioldgico dessas populacdes, como subsidio para a
formulagcdo de politicas publicas mais justas, territorializadas e resolutivas. O
presente trabalho parte dessa perspectiva, buscando caracterizar o perfil de saude
dos trabalhadores assentados na regido do Pontal do Paranapanema, com foco
especial no Assentamento Agua Sumida.

O projeto incorporou uma abordagem empirica a partir de dados extraidos
do Prontuério Eletrénico da unidade de Estratégia de Saude da Familia (ESF) — 8,
responsavel pelo territério, localizada no municipio de Teodoro Sampaio. A andlise
desses dados, coletados em abril de 2024, possibilitou identificar elementos
concretos do perfil etario, morbidades crénicas e distribuicdo por sexo das pessoas
atendidas.

Nesse cenario, torna-se fundamental compreender o perfil epidemioldgico
dos trabalhadores assentados, ndo como mera estatistica, mas como expressao de
relacbes sociais, econdmicas e ambientais profundamente desiguais. Trata-se de
reconhecer que o adoecimento no campo € politico, e que pensar em saude, neste
contexto, é também reivindicar reforma agraria, justica social e politicas publicas
integradas (alimentacao, saude, educacao, moradia).

Assim, este estudo contribui ndo apenas para 0 mapeamento
epidemiologico de uma populacdo especifica, mas também para a compreenséo
ampliada das conexdes entre territorio, salde e trabalho no contexto dos
assentamentos rurais oriundos da luta pela terra, no Brasil. Trata-se de um esforco
de dialogo entre a pesquisa cientifica, os servicos de saude e os sujeitos do campo,

orientado por uma perspectiva critica e transformadora.

TrajetoOria pessoal, profissional e aproximacdo com o territorio

Nasci em Teodoro Sampaio, municipio localizado no Pontal do
Paranapanema, e, desde a infancia, acompanhei de perto os processos de luta pela
terra que marcaram profundamente a historia da regido. Cresci em um territorio

atravessado por conflitos fundiarios, ocupac¢des, acampamentos, mobilizacdes
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sociais e pela construcdo gradual de assentamentos rurais, elementos que sempre
fizeram parte da realidade social, politica e econdmica local.

Minha primeira formacdo académica foi em Jornalismo. Durante essa
trajetéria, acompanhei e realizei a cobertura de conflitos relacionados a luta pela
terra nos acampamentos do Pontal do Paranapanema. Posteriormente, também
pude acompanhar os desdobramentos desses processos, observando de perto a
criacdo e a estruturacdo de diversos assentamentos, bem como a chegada das
familias aos lotes conquistados por meio da reforma agraria.

Essa experiéncia permitiu que eu conhecesse nao apenas O0sS
acontecimentos publicos relacionados a disputa pela terra, mas também as historias,
os desafios e as expectativas das pessoas que participavam desses movimentos.
Muitas familias que, naquele periodo, viviam em acampamentos, sob condicfes
marcadas pela instabilidade e pela espera, passaram posteriormente a construir
suas vidas nos assentamentos rurais da regiao.

Anos mais tarde, apds minha graduacdo em Medicina, reencontrei muitas

dessas familias em outro contexto. Pessoas que eu havia conhecido ou
acompanhado enquanto estavam acampadas passaram a ser atendidas por mim
nas unidades de saude ja como trabalhadoras e trabalhadores assentados, vivendo
e produzindo em suas propriedades rurais. Essa continuidade entre a experiéncia
jornalistica e a pratica médica ampliou minha compreenséo sobre o territério e sobre
as multiplas dimensdes da vida das familias assentadas.
Ao longo dessa trajetdria, minha formacdo como médico de Familia e Comunidade,
médico do Trabalho e especialista em Saude Publica permitiu observar o processo
saude-doenca a partir de diferentes perspectivas. Tornou-se necessario
compreender cada individuo ndo apenas por suas manifestacfes clinicas, mas
também pelas condi¢cBes concretas de vida, trabalho, producéo e territério nas quais
estava inserido.

Durante os atendimentos realizados nas unidades de saude, tornou-se
cada vez mais evidente que muitas queixas apresentadas pelos pacientes néo
poderiam ser analisadas de maneira dissociada de sua rotina laboral. Dores
osteomusculares, alteracdes respiratorias, exposi¢cao solar prolongada, contato com
agrotoxicos, acidentes com ferramentas e maquinas, sofrimento psiquico e

agravamento de doencas cronicas frequentemente guardavam relacdo com as
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atividades desenvolvidas diariamente nas propriedades rurais onde essas familias
vivem e trabalham.

A formacdo em Medicina do Trabalho aprofundou esse olhar e tornou
impossivel separar a clinica da dimensdo ocupacional. Embora grande parte dos
trabalhadores assentados nao esteja vinculada a relagdes formais de emprego
regidas pela Consolidacdo das Leis do Trabalho, suas atividades possuem
exigéncias, ritmos, jornadas e riscos proprios. O trabalho nédo se inicia com a
assinatura de uma carteira profissional, tampouco deixa de existir pela auséncia de
vinculo formal. Ele esta presente no cultivo da terra, no manejo de animais, no uso
de ferramentas e maquinas, na aplicacdo de produtos quimicos e nas tarefas
cotidianas que garantem a producao e a reproducado da vida no campo.

Nesse contexto, compreender o trabalho como determinacdo da saude
tornou-se essencial para qualificar a escuta e interpretar os agravos observados na
Atencdo Priméria. As unidades de saude recebem ndo apenas doencas isoladas,
mas também os efeitos acumulados das condi¢des de vida e producdo presentes no
territério. Cada queixa pode expressar parte da rotina laboral, das dificuldades de
permanéncia na terra, da exposicdo aos riscos ambientais e ocupacionais e das
desigualdades historicamente vivenciadas pelas familias assentadas.

Foi desse percurso, iniciado no territorio de minha infancia, atravessado
pelo Jornalismo e posteriormente ressignificado pela Medicina, que surgiu a
necessidade de desenvolver esta pesquisa. Mais do que descrever doencas ou
fatores de risco, 0 estudo busca dar visibilidade a trabalhadores frequentemente
ausentes das abordagens tradicionais da Saude do Trabalhador, reconhecendo que
suas atividades sustentam familias, comunidades e modos de vida.

Considerar o trabalho realizado nos assentamentos €, portanto, condi¢ao
indispensavel para compreender integralmente a saltde dessa populagéo e construir
acOes de cuidado, prevencdo e vigilancia coerentes com sua realidade. Essa
trajetéria também demonstra que conhecer um territdério exige caminhar por sua
histéria, escutar seus sujeitos e compreender que as condi¢des de vida, trabalho e

saude estdo profundamente interligadas.
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2 OBJETIVOS

A presente dissertacdo tem como objetivo refletir criticamente sobre as
condicbes de saude dos trabalhadores assentados do Pontal do Paranapanema,
com foco nos riscos ocupacionais, impactos dos agrotéxicos oriundos da
pulverizacdo (mecénica e, fundamentalmente aérea) vinculada ao monocultivo da
cana-de-acucar, acidentes de trabalho e nas comorbidades que afetam essa
populacdo. Ao lancar luz sobre essa realidade, espera-se contribuir para o
fortalecimento de acgles publicas e sociais que reconhecam os trabalhadores do
campo como sujeitos de direitos e protagonistas na luta por vida digna, saude

integral e soberania territorial.

2.1 OBJETIVO GERAL

O objetivo geral deste estudo busca avaliar o perfil epidemiolégico das
familias assentadas, oriundas da luta pela terra, no Pontal do Paranapanema, no
contexto da salde e seguranca, com énfase no Assentamento Agua Sumida,
localizado no municipio de Teodoro Sampaio, a fim de contribuir para a
compreensao dos determinantes sociais da salde no contexto dos assentamentos
rurais, e na formulacdo de politicas publicas humanizadas de saude para a classe

trabalhadora.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Tracar o perfil dos pacientes e as principais comorbidades presentes entre os
trabalhadores rurais assentados do Pontal do Paranapanema, com énfase no
Assentamento Agua Sumida, por meio de dados secundarios do Prontuério
Eletrénico, caracterizando a populacdo atendida segundo faixas etarias, sexo
e ocorréncia de comorbidades como hipertenséo arterial e diabetes mellitus;

e Analisar os impactos do modelo quimico-dependente do agrohidronegdcio
canavieiro, e o0s desdobramentos nas atividades produtivas nos

assentamentos, diante da exposicao dos trabalhadores aos agrotoxicos.
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Identificar os principais riscos ocupacionais associados ao trabalho a céu

aberto e as atividades realizadas pelos assentados.

Avaliar o nivel de conhecimento dos trabalhadores sobre os riscos, acidentes

e doencas ocupacionais, e as medidas preventivas previstas.
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3 METODOLOGIA

Este trabalho adotou uma abordagem qualitativa com suporte em dados
guantitativos secundarios, obtidos por meio do Prontuario Eletrénico da unidade de
Estratégia de Saude da Familia (ESF-8), responséavel pelo atendimento a populacéo
do Assentamento Agua Sumida, localizado no municipio de Teodoro Sampaio — SP.
A proposta metodoldgica esteve alinhada a perspectiva da pesquisa aplicada, de
carater descritivo e exploratorio, com o intuito de compreender o perfil de saude dos
trabalhadores assentados a partir de dados reais extraidos da pratica do cuidado em
saude no territério.

A escolha pelo uso de dados secundarios se justifica tanto pela
viabilidade de acesso e sistematizacdo dessas informacfes, quanto pelo potencial
de evidenciar, a partir da rotina da Atencdo Primaria & Saude (APS), os principais
agravos e caracteristicas demogréficas de uma populacdo especifica — muitas
vezes invisibilizada nas estatisticas oficiais.

A coleta de dados foi realizada em abril de 2024, com base nos registros
clinicos e administrativos do sistema de prontuario eletrdnico da unidade ESF-8.
Foram analisadas variaveis como:

o Total de pessoas atendidas no més;

o Distribuicdo etaria em trés faixas: até 12 anos, de 13 a 59 anos e acima de 60
anos;

« Distribuicdo por sexo no grupo de 13 a 59 anos;

« Diagnosticos registrados de hipertensdo arterial sistémica (HAS) e diabetes
mellitus (DM);

« Registro de gestantes atendidas no periodo.

Os dados foram organizados em tabelas e graficos, com célculo de
frequéncias absolutas e relativas (percentuais), possibilitando a caracterizacdo do
perfil epidemiolégico da populagédo atendida. A analise dos resultados foi articulada
com a fundamentacéo tedrica do estudo e com dados secundarios nacionais, como
os do VIGITEL (2022) e do IBGE (2021), de forma a ampliar a compreensao sobre

os determinantes sociais da salde na realidade estudada.
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Além disso, os resultados foram discutidos a luz de referenciais criticos da
Saude Coletiva, com énfase nas condi¢des de vida e trabalho nos assentamentos
rurais, na perspectiva de autores como Pignati; Rigotto; Thomaz Junior; Guimaraes;
Rabello, Thomaz Junior, Feliciano; Camarano e Ferreira.

O presente estudo foi desenvolvido ainda a partir de reviséo bibliografica,
com o intuito de analisar e interpretar publicacdes académicas, documentos
institucionais, legislacdes e relatorios técnicos que abordam a saude e seguranca do
trabalhador rural no Brasil, especialmente no Pontal do Paranapanema.

A escolha pela revisdo bibliografica se deu diante da necessidade de
compreender de forma ampliada e critica as condicbes de trabalho e os agravos a
saude enfrentados pelos trabalhadores assentados, com destaque para a regiao do
Pontal do Paranapanema, territorio historicamente marcado por conflitos fundiarios,
intensa atividade agroindustrial fundada no modelo quimico-dependente, e presenca
significativa de familias assentadas.

Foram utilizados como critérios de inclusdo os seguintes elementos: (i)
textos publicados entre os anos de 2000 e 2024; (ii) estudos e documentos que
tratem de temas como agrotéxicos, acidentes de trabalho, perfil epidemiolégico,
saude do trabalhador, assentamentos rurais e politicas publicas relacionadas ao
campo; (iii) foco em publicagbes que abordassem a realidade brasileira, com énfase
nas regifes Sudeste e Centro-Oeste, notadamente o Estado de Séo Paulo. (Rabello;
Thomaz Junior; Feliciano, 2024).

A selecdo dos materiais foi realizada por meio de buscas em bases
académicas como SciELO, Google Académico, BDTD (Biblioteca Digital de Teses e
Dissertacdes), Banco de Teses/Publicacdes (UNESP), acervo do Centro de Estudos
de Geografia do Trabalho (CEGeT) e do DataCEETAS (Centro de Estudos em
Educacéo, Trabalho, Ambiente e Saude); PubMed, além da analise de relatorios
técnicos e dados institucionais provenientes de 6rgdos como IBGE, INCRA,
Ministério da Saude, Anuario Estatistico de Acidentes de Trabalho (AEAT),
Fundacdo Heinrich BOll Stiftung, entre outros. Também foram consideradas
publicacdes relevantes de movimentos sociais, como o MST, e documentos da
Abrasco, por trazerem analises criticas consistentes sobre a saude no campo.

A analise seguiu uma perspectiva critica e comprometida com a realidade

vivida pelos trabalhadores assentados, buscando compreender os efeitos do modelo
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agricola hegemonico sobre a saude desses sujeitos e refletir sobre os limites e
possibilidades das politicas publicas no enfrentamento dessas questdes.
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4 FUNDAMENTACAO TEORICA

A saude e a seguranca do trabalhador rural assentado devem ser
analisadas a luz de mudltiplos determinantes histéricos, sociais, politicos e
ambientais. O campo brasileiro, historicamente subordinado aos interesses do
latifundio e do agrohidronegocio, conformou-se como espago de exploracédo
intensiva da forca de trabalho, expropriacdo de direitos e vulnerabilidade
institucional. Nos assentamentos oriundos da luta pela terra, essa realidade se
expressa com particular intensidade, atravessando o cotidiano das familias por meio
de jornadas exaustivas, uso de tecnologias perigosas, exposicdo a substancias
toxicas e a e a relacdo com o conceito de exposicdo impositiva proposto por Pignati.

O conceito de exposicdo impositiva define a contaminacdo forcada e
involuntaria de populacdes, trabalhadores e ecossistemas pelos agrotdxicos do
agronegdcio. As pessoas ndo podem escolher evitar o contato, pois 0 veneno esté
presente no ar, na agua e nos alimentos do territorio (PIGNATI, 2021).

A exposicdo ao calor excessivo (agravado em tempos de aquecimento
global) e sua relagcdo com a radiacdo UV e os canceres de pele e outros agravos, e
auséncia de politicas de suporte e permanéncia. A grande producdo agricola
guimico-dependente produz a forma de exposicdo impositiva por agrotoxicos a
populacdo e ao meio ambiente, pois ela atua de forma estrutural e permanente e é
um processo degradante a saude, intrinseco aos modos de vida das populacdes que
vivem nos territérios poluidos e que consomem o0s alimentos contaminados
(PIGNATI, 2021).

Ainda de acordo com Pignati (2021) a recaucdo implica agir antes da
contaminagao, nao aceitar a “exposig¢ao impositiva”, Incluir como alvos da vigilancia
processos com nocividade potencial - definicAo a ser construida — mantendo a
vigilancia de consequéncias dessa nocividade. Aprimorar desenhos de estratégias
de reconhecimento de:

e Macro determinantes e condicionantes, criadores da nocividade potencial e
de evitagao de sua implantacéo
e De processos de exposicéo impositiva entendidos, no trabalho, como espacgos

de disputa. Em que o trabalhador ndo € um sujeito passivo (no consumo de



26

dgua e alimentos contaminados as margens de manobra sdo menores
podendo ser inexistentes),
e De consequéncias imediatas e tardias dessas exposigoes.

A salde do trabalhador rural tem sido foco de crescente interesse na
literatura cientifica, sobretudo nas Ultimas décadas, impulsionada pelas
transformacdes nos modos de producdo agricola, pela intensificacdo do uso de
agrotoxicos e pela precarizacdo das condicdes de vida e trabalho no campo.
Estudos classicos e contemporéneos revelam que as populacdes rurais enfrentam
dificuldades histéricas de acesso aos servicos de saude, sendo frequentemente
invisibilizadas pelas politicas publicas universais e por sistemas de informacdo em
saude (Rigotto, 2014; Pignati et al., 2017).

Segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2020), os trabalhadores do campo
apresentam elevada exposicdo a riscos ocupacionais, desde os fisicos, quimicos e
bioldgicos até os psicossociais e ergondmicos. No caso dos assentamentos rurais
oriundos da reforma agréaria, como os existentes no Pontal do Paranapanema, esses
desafios séo potencializados pela fragilidade das redes de atencéo, pelo isolamento
geografico e pela escassez de recursos e infraestrutura basica (Ferreira; Porto,
2016).

Os determinantes sociais da saude, segundo a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), englobam as condi¢cdes em que as pessoas hascem, crescem, vivem,
trabalham e envelhecem. No contexto dos assentamentos rurais, esses
determinantes se expressam em situacdes como: dificuldade de acesso a agua
potavel, moradia inadequada, baixa escolaridade, transporte escasso e trabalho
informal ou autbnomo sem protecédo social (Costa et al., 2013).

Além disso, a carga de doencgas crbnicas ndo transmissiveis — como
hipertenséo arterial sistémica (HAS) e diabetes mellitus (DM) — tem aumentado de
forma relevante no campo, desmistificando a ideia de que essas sdo enfermidades
predominantemente urbanas. De acordo com o VIGITEL (2022), a prevaléncia de
hipertenséo ja supera 25% da populagéo adulta brasileira, sendo ainda maior em
populacdes idosas, como observado no Assentamento Agua Sumida.

Estudos como os de Camarano (2019) também reforcam a necessidade
de olhar para o envelhecimento nas areas rurais, apontando que 0s assentamentos

apresentam, com frequéncia, maior proporcado de idosos do que outras areas do
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interior, o que impacta diretamente na demanda por cuidados continuos e na
sobrecarga dos servi¢cos da Atencdo Primaria a Saude.

A compreensdo das desigualdades no campo brasileiro pode ser
aprofundada a partir das contribuicoes de Josué de Castro, que, ao analisar a fome
como fenbmeno social e geografico, evidenciou sua relacao direta com a estrutura
fundiéria e os modos de organizacéo da producado. Para o autor, a fome néo resulta
da escassez absoluta de alimentos, mas sim de um processo historico de
concentracdo de terras, de rendas e de exclusdo social, que limita 0o acesso da
populacdo aos meios de producado e subsisténcia. Nesse sentido, a questdo agréria
brasileira deve ser compreendida para além de sua dimensdo econdmica,
incorporando determinantes politicos, sociais e territoriais, que influenciam
diretamente as condi¢cdes de vida e saude das populacdes rurais e os reflexos para
toda a sociedade, especialmente para a classe trabalhadora.

Diante desse cenario, é fundamental fortalecer estratégias que valorizem
o territério como unidade de andlise e intervencdo em saude, reconhecendo as
singularidades dos sujeitos do campo e a importancia da vigilancia epidemiologica
participativa. A integracdo entre dados empiricos e saberes populares constitui um
caminho promissor para a construcdo de politicas publicas mais equitativas e
resolutivas, especialmente no SUS.

4.1 A LOGICA PRODUTIVA NOS ASSENTAMENTOS E A EXPANSAO DAS
MONOCULTURAS

As transformacgdes na estrutura agraria brasileira a partir da Revolucao
Verde introduziram um modelo de producdo intensivo, apoiado em grandes
propriedades, mecanizacdo, insumos quimicos e foco na exportacdo. Esse modelo,
como apontam Kotz et al. (2021), ndo apenas aprofundou a concentracdo fundiéria,
mas também imp6s um tipo de racionalidade produtiva que desconsidera a saude

humana e a sustentabilidade ambiental.
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A expansdo da monocultura da cana-de-acucar e o arrendamento de
terras por grandes grupos agroindustriais canavieiros, especialmente sobre terras
devolutas, evidenciam a permanéncia de "metodologias latifundiarias” mesmo em
areas destinadas a reforma agraria (Machado; Carvalhal; Almeida, 2022).

Historicamente, Vilas Boas (2017) relata que a cana-de-acUcar foi a
primeira  monocultura que impactou significativamente a agricultura nacional,
ocupando regides proximas ao litoral nordestino, visto que também foi a primeira
area ocupada do Brasil. Devido a miscigenacdo intensa de brancos, negros,
indigenas e mesticos, a producdo no setor canavieiro ficou marcada pelo seu
hibridismo, desde o Brasil Colonial, além da relacéo existente entre monocultura da
cana-de-acucar e exploracdo escrava do trabalhador.

O desenvolvimento agricola brasileiro se encontra orientado pela
Revolugdo Verde, iniciada na década de 1950, em que se busca o aumento da
producdo dos cultivos através da mecanizagdo em larga escala, “associada ao
latifandio, a monocultura, a mecanizacdo, a biotecnologia, ao uso intensivo de
agrotoxicos, ao agronegocio de exportagcéo e a globalizagdo da economia” (Kotz et
al., 2021, p. 02). A producao a partir das monoculturas visava atender o mercado
internacional, o que fomentou o crescimento das diferengas econémicas, sociais e
territoriais, aumentando ainda os conflitos entre camponeses e latifundiarios.
(Guedes, 2021 Leite et al. (2004) citam que:

O controle monopolistico da propriedade fundiaria esta na base do processo
de exclusdo social da populacdo rural que, impedida de ter acesso a
propriedade da terra, foi levada a se submeter a formas extremas de
exploracdo. Tal situacdo de exclusdo e pobreza suscitou, em diferentes
momentos, formas de reacdo da populacdo trabalhadora. Nos anos 50, a
organizagdo das ligas camponesas ha regido assumiu expressdo nacional,

tendo a reforma agraria como bandeira de luta, e sendo fortemente
reprimida apos o golpe militar (Leite et al., 2004, p. 52).

As propriedades agricolas foram beneficiadas com os financiamentos
publicos, ao contrario dos pequenos trabalhadores que permaneceram
desamparados e lhes restaram se fortalecer por meio das organizagdes sindicais e
dos movimentos sociais envolvidos nas lutas pelo acesso a terra. E nesse particular
que o Estatuto da Terra, responde pela defesa da funcdo social, estabelecendo
requisitos para reconhecer as terras como produtivas ou ndo (Guedes, 2021). Na

década de 1970, em meio as intensas pressdes sociais, exercidas pelos pequenos
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produtores, criou-se o Instituto Nacional de Colonizacéo e Reforma Agraria - INCRA.
Seu objetivo principal era possibilitar a reforma agréaria, alcancando novos
patamares na democratizacdo do acesso as terras devolutas pelas familias
camponesas, sem terra, implicando na criagdo dos assentamentos rurais € na
reorganizac¢do fundiaria no Brasil (Guedes, 2021).

A reforma agréaria no Brasil constitui-se como um conjunto de politicas
publicas voltadas a redistribuicdo de terras, visando promover justica social no
campo, democratizacdo do acesso a terra e melhoria das condi¢cdes de vida da
populacdo rural. Trata-se de um instrumento historicamente vinculado a corregcéo
das desigualdades fundiérias, marcadas pela elevada concentracao de terras desde
o periodo colonial. Nesse contexto, 0s assentamentos rurais surgem como unidades
territoriais destinadas a fixacdo de familias beneficiarias da reforma agraria,
organizadas a partir da destinacdo de areas improdutivas ou subutilizadas, com o
objetivo de garantir meios de producdo, moradia e subsisténcia, além de fomentar o
desenvolvimento local.

A ideia de reforma agraria tem suas origens em debates internacionais
sobre justica social, acesso a terra e funcéo social da propriedade, ganhando forca
ao longo do século XX, especialmente em paises com histérico de concentracédo
fundiaria. No Brasil, esse debate foi intensificado a partir das mobilizacdes sociais no
campo, sobretudo a partir da década de 1950, consolidando-se como pauta central
nos movimentos sociais rurais. A no¢do de que a terra deve cumprir uma funcéo
social, prevista posteriormente na Constituicido Federal de 1988, tornou-se um dos
pilares que fundamentam as politicas de redistribui¢do fundiaria no pais.

Nesse cenario, o Estatuto da Terra, instituido pela Lei n°® 4.504, de 30 de
novembro de 1964, representa um marco juridico fundamental na organizacdo das
politicas agrarias no Brasil. O referido estatuto estabelece diretrizes para a reforma
agraria e para a politica agricola, definindo critérios relacionados a funcédo social da
propriedade rural, tais como o aproveitamento racional e adequado da terra, a
utilizacdo adequada dos recursos naturais, a observancia das relagbes de trabalho
justas e o favorecimento do bem-estar dos proprietarios e trabalhadores. Esses
principios foram posteriormente incorporados e reforcados pela Constituicdo Federal
de 1988, conferindo a reforma agraria o carater de politica publica com respaldo

constitucional.
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No contexto regional, destaca-se o avanco significativo da cultura da
cana-de-agucar no Pontal do Paranapanema a partir dos anos 2000, impulsionado
principalmente pela expansdo do setor sucroenergético no estado de Séao Paulo.
Esse processo esteve associado a instalacdo de usinas e a crescente demanda por
biocombustiveis, especialmente o etanol, promovendo uma reconfiguracdo do uso e
ocupacdo do solo na regido. Tal expansdo ocorreu, em muitos casos, em areas
anteriormente destinadas a pecuaria extensiva ou mesmo proximas a territérios de
assentamentos rurais, gerando impactos so4cioecondmicos e ambientais relevantes,
incluindo mudancas nas dinamicas de trabalho, presséo sobre territérios da reforma
agraria e exposicao dos trabalhadores a novos riscos ocupacionais.

O Pontal do Paranapanema, territorio historicamente marcado por lutas
pela terra e por uma forte presenca de assentamentos rurais, revela-se hoje como
uma zona de sacrificio imposta pelo avanco predatério do agronegécio. Sem contar
a estrutura social que reproduz as disputas fundiarias, de um lado,
latifundiarios/grileiros e, de outro, trabalhadores sem terra (agregados,
camponeses/meeiros/arrendatarios, migrantes, ex-barrageiros), que reivindicam
terra para plantar e viver. (Thomaz Junior, 2011; 2013).

A trajetoria dos camponeses assentados no Pontal do Paranapanema
revela um movimento ndo linear de permanéncia na terra, marcado por saidas
temporarias em busca de sobrevivéncia econbmica e retornos motivados pela
esperanca de autonomia e melhores condi¢cdes de vida nos lotes. Conforme destaca
Leal (2023), “devido a falta de assisténcia imediata do Estado por meio de politicas
de permanéncia e desinteresse em atender as necessidades das familias, muitos
sujeitos saem diariamente dos assentamentos para trabalhar fora, nas fazendas e
nos centros urbanos proximos”.

Como observa Feliciano (2009), “essa é uma pratica constante da luta,
em que o0s camponeses assentados dao sustentacdo aos movimentos, em
momentos de recuos estratégicos. Geralmente, o0s assentados ficam
temporariamente nas areas comunitarias, em areas de reserva ou nos préprios
lotes”. Tal dinamica reflete ndo apenas as dificuldades materiais enfrentadas nos
primeiros anos dos assentamentos, mas também a persistente instabilidade
fundiaria e politica que permeia esses territérios em disputa. O retorno dos

assentados as suas terras, portanto, ndo representa um simples movimento
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geografico, mas um ato politico de reafirmacdo da luta pelo territério e pela
reproducao social do campesinato.

Essa mobilidade, no entanto, ndo representa ruptura com o projeto
camponés, mas sim uma estratégia de resisténcia e viabilidade da permanéncia
futura. Como observado pelo autor, mesmo aqueles que buscaram renda no
trabalho assalariado retornavam para o convivio com a terra, vislumbrando nela ndo
apenas um meio de producdo, mas a possibilidade de reconstruir um modo de vida
enraizado na autonomia e na coletividade. Esse processo evidencia a complexidade
das trajetérias camponesas, que se entrelagam com as contradicdes do modelo
agrario brasileiro e com as auséncias do Estado na efetivacdo de politicas
estruturantes para os assentamentos.

A luta pela terra no Pontal do Paranapanema constitui-se como um
processo histérico marcado por conflitos intensos, organizacao coletiva e resisténcia
cotidiana (Thomaz Junior, 2011; Thomaz Junior, et. al., 2012; Thomaz Junior; Leao;
Pignati, 2017).

Como ressalta Leal (2023), a ocupacdo dos lotes e a constituicdo dos
assentamentos séo fruto de enfrentamentos diretos com o latifundio e com o Estado,
sendo protagonizados por sujeitos que, muitas vezes, jA haviam experimentado
multiplas formas de exploracdo e exclusdo social. A territorializacdo camponesa
nessa regido ndo ocorreu de forma espontanea ou pacifica, mas sim através de
ocupacdes, acampamentos e mobilizacbes organizadas especialmente pelo
Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra (MST), que buscavam reverter a
grilagem de terras publicas e a concentracdo fundiaria nas méaos do
agrohidronegdcio canavieiro. A construcdo dos assentamentos, portanto, ndo pode
ser dissociada da disputa por modelos de desenvolvimento e de vida no campo: de
um lado, o avanco do monocultivo voltado a exportagéo e, de outro, a afirmacao de
uma agricultura baseada na producdo de alimentos, no trabalho familiar e na
autonomia camponesa. Neste contexto, o retorno dos assentados aos seus lotes se
torna também um gesto de reafirmacdo politica: permanecer na terra é resistir,
cultivar é confrontar a I6gica da mercantilizacao da vida e dos territorios.

Os assentamentos exercem importante papel social, econdémico e cultural
na sociedade, pois sdo destinados a populacdo de baixa renda, que ndo possuem o

acesso a terra, mas que, sobretudo, sofrem com a exclusdo social. Portanto,
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fomentam a prética da agricultura familiar e seguranca alimentar, além de incentivar
a construcdo de relacbes comunitarias e participativas para o alcance da justica
social (Dalbianco et al., 2023).

ApOs a década de 1980, o territério nacional ficou marcado pelo
surgimento das manchas territoriais que caracterizam a existéncia de numero
elevado de assentamentos, constituidos por milhares de familias beneficiadas e
areas ocupadas. O estimulo a criacdo dos assentamentos incidiu também no
aumento das desapropriacdes, o que constituiu as areas reformadas posteriormente.
Cabe citar que a maioria dos assentamentos rurais surgiram a partir dos conflitos e
movimentos sociais dos trabalhadores (Gosh, 2021; Thomaz Junior, 2013; 2023).

Entretanto, Leite et al. (2004) enfatiza que o conflito ndo engloba,
necessariamente, apenas problematicas decorrentes da area em que foram
assentados. Os autores relatam que:

Varios assentamentos foram estabelecidos em terrenos outros que nao o do
imovel que era objeto de conflito, localizados algumas vezes fora do
municipio, quer como alternativas encontradas (as vezes, de forma
negociada) pelo Incra ou algum o6rgdo publico, ou entdo por alguma
entidade ligada aos trabalhadores para 0s ocupantes que, por alguma
razdo, ndo podiam ser assentados naquele imével, quer através de novas

ocupagdes, promovidas por “excedentes” ou “dissidentes” da primeira
ocupacéo (Leite et al., 2004, p. 41).

Os autores citam como exemplo da desvinculacdo observada entre a
demanda por terra e uma regido especifica, as ocupacdes registradas no Oeste
catarinense em 1985, que se deu de modo intenso, fomentando diferentes reacdes
dos grileiros. Com isso, surgiu um conflito de elevada propor¢cdo com participagéao do
Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra (MST), instituicbes religiosas,
partidos politicos e entidades do Governo Federal (Leite et al., 2004).

Monken (2011, p. 08) assevera que:
Os problemas socioambientais ho campo relacionam-se a degradacédo dos
ecossistemas pelas monoculturas, as ameacas as condi¢cdes de vida das
populacdes tradicionais das florestas, rios e do litoral e também dos
trabalhadores rurais e suas familias. Eles estdo inclusive na origem de
varios problemas socioambientais urbanos que tém como determinante o

éxodo rural e como consequéncia o grande adensamento urbano ocorrido
principalmente nas grandes metrépoles brasileiras.

Para este autor, o uso de mecanizagcdo intensiva pela monocultura

reduziu a quantidade de postos de trabalho, 0 que promoveu a precarizacado das
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condicbes laborais. Observou-se ainda inumeros desafios nesses locais a
implementagdo de préaticas sustentaveis, visto que os produtores tiveram que lidar
com a alta volatilidade dos precos internacionais dos insumos agricolas, deixando de
efetuar processos rotativos, de periodos de descanso e de reduzir a quantidade de
agrotoxicos utilizada.

Segundo Corréa e Maneschy (2018, p. 75) as monoculturas
desempenham importante papel no aumento da producgédo, porém “este tipo de
desenho agrossistémico promove questionamentos relacionados a viabilidade social
e ambiental da expansao desse tipo de produc¢do na regido”. Um estudo mostra que
a instalacdo de agroindustrias canavieiras nas areas de assentamentos traz
importantes alteracdes nos territérios vizinhos. Além dos impactos socioeconémicos
gue implicam em relevantes contribuicbes para a sobrevivéncia das familias e
trabalhadores, existem impactos negativos como a sazonalidade de empregos em
épocas de entressafra; precarizacdo do trabalho em razdo do corte manual e
arrendamentos de terra (Gosh et al., 2014).

Observa-se que, nas regifes onde ha predominancia da cultura da cana-
de-acucar, os indices de contaminacdo ambiental tendem a ser significativamente
mais elevados. Essa associacao decorre, em grande medida, das praticas adotadas
pelo modelo agroindustrial, que incluem o uso intensivo de agrotéxicos, a aplicacéo
excessiva de fertilizantes quimicos e o descarte inadequado de residuos da
producao. Como resultado, solos, cursos d’agua e aquiferos sao frequentemente
afetados, comprometendo os ecossistemas locais e a qualidade de vida das
populacdes rurais.

Dados mais recentes indicam que o Brasil € um dos maiores produtores
agropecuarios do mundo, com destaque para os monocultivos da cana-de-acucar,
soja, eucalipto, laranja, producao de carne (frango, bovina, suina) etc. De acordo
com a Confederacao da Agricultura e Pecuaria do Brasil — CNA (2024), a producédo
agricola em 2023 alcancou o valor bruto de producédo (VBP) de R$ 851,96 bilhdes,
sendo a soja responséavel por R$ 368,3 bilhdes do VBP, ficando o milho em terceiro
lugar, com R$ 144,7 bilhdes e a cana-de acucar com R$ 95,2 bilhdes.

A analise critica do agrohidronegocio brasileiro, realizada por Mitidiero
Junior e Goldfarb (2021), permite problematizar a relacédo entre a producdo agricola

e os valores que regem a economia nacional, sobretudo em se tratando de culturas
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como a da cana-de-acgucar. Segundo os autores, o Agro, apesar de ser apresentado
como simbolo de modernidade e dinamismo econdémico, sustenta-se em uma ldgica
de reprimarizacdo da economia, alicercada na exportacdo de matérias-primas com
baixo valor agregado e elevada dependéncia tecnoldgica externa. Nesse contexto, a
cana-de-agUcar ocupa posicao estratégica como produto do setor agroexportador.
No entanto, seu modelo de producédo intensivo em recursos naturais aprofunda a
dependéncia do pais na divisdo internacional do trabalho. Os autores argumentam
que, ao priorizar monoculturas como a da cana-de-agucar voltadas a exportacdo, o
Brasil compromete sua soberania alimentar e ambiental, ao passo que maximiza
lucros para poucos e distribui amplamente os impactos sociais e ecoldgicos. Tal
constatacdo revela um campo fértil para o debate sobre os valores que orientam as
politicas agrarias e a necessidade de construcao de alternativas mais sustentaveis e
justas para o uso da terra.

Segundo os dados mais recentes do Censo Agropecuério de 2017, do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (2017), 351 milhdes de
hectares das terras produtivas brasileiras abrangem estabelecimentos
agropecudrios, e 15 milhdes de trabalhadores que ocupam postos de trabalho rural.
Na agricultura, a soja € o grao com maior producdo, seguida da cana-de-acUcar,
milho, café e outros graos (Figura 1).
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Figura 1 — Producé&o da Agricultura

Participacao no Valor da Producao Agricola Brasileira (2023)

Outros
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Fonte: IBGE - Pesquisa Agricola Municipal (PAM) 2023; MAPA; Agéncia Gov. Acesso em ago. 2025.

Fonte: IBGE — Pesquisa Agricola Municipal (PAM) 203; MAPA; Agencia Gov. Acesso
ago. 2025.

O mesmo Censo expOs que 77% das atividades agricolas correspondem
a agricultura familiar, cuja gestdo da propriedade é efetuada pelos membros da
familia, sendo a atividade rural a principal fonte de renda. Observou-se que o valor
produzido por este setor chega a R$ 107 bilhdes, em 80,9 milhdes de ha,
representando 23% de toda producdo agropecuaria no territério nacional (IBGE,
2024).

O Grafico 1 mostra que a area cultivada no Brasil de 65.374.591 hectares

em 2010, expressa elevacao gradativa, até alcancar 83.396.004 hectares em 2020.



36

Gréfico 1 — Areas totais em hectares, cultivadas no Brasil com lavouras temporarias

e lavouras permanentes, entre 2010 e 2020

Brasil, areas cultivadas totais (hectares):
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Fonte: Hess e Nodari (2022, p. 41).

4.2 O USO DE AGROTOXICOS COMO EXPRESSAO DA MERCANTILIZACAO DA
VIDA

O Brasil ocupa hoje o posto de maior consumidor mundial de agrotdxicos,
reflexo direto de um modelo agricola que prioriza a producdo de mercadorias,
produtividade e o lucro, em detrimento da saude publica. Como mostram Hess e
Nodari (2022), entre 2010 e 2020 houve um aumento de 78,3% na comercializagéo
de principios ativos no pais.

A populacdo assentada localizada préxima as areas de monocultivos,
como ocorre no Pontal do Paranapanema, sofrem duplamente: pelo uso direto dos
agrotoxicos, solventes, nas lavouras e pela contaminacdo ambiental decorrente de
pulverizacdes aéreas, deriva técnica e auséncia de barreiras de protecao (Fundacéo
Heinrich Boll Stiftung, 2023). O impacto recai sobre o solo, a 4gua, o ar e, sobretudo,
sobre os corpos que sustentam essas terras. Dito de outra forma, as populacdes
rurais de baixa renda, em especial camponesas assentadas, estdo entre os mais
vulneraveis. Situados frequentemente nas fronteiras do avanco do monocultivo e do
agronegocio, esses sujeitos enfrentam cotidianamente a contaminagdo do solo, da
agua (aquiferos, superficiais) e do ar, com graves consequéncias para a saude
humana e ambiental (Carneiro, 2015; Thomaz Junior, 2017). Além disso, 0 uso

massivo de insumos quimicos compromete praticas agroecolégicas e impde
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barreiras a autonomia produtiva dos assentados, refor¢cando ciclos de dependéncia
econdmica, exclusdo social e inseguranca alimentar. Assim, 0 uso intensivo de
agrotoxicos ndo é apenas uma questao técnica, mas uma expressao concreta das
desigualdades estruturais que atravessam o campo brasileiro e da disputa em torno
do projeto de sociedade que se pretende construir. Este modelo agricola possui
dependéncia quimica para se manter produtivo, necessitando do uso de milhdes de
litros de agrotoxicos e fertilizantes (Fundacao Heinrich Boll Stiftung, 2023).

O Brasil consolidou-se nas ultimas décadas como uma poténcia mundial
na agropecudria, alcancando posi¢coes de destaque tanto no ranking de maiores
produtores quanto no de maiores consumidores de agrotoxicos do mundo. Esse
crescimento acelerado na producdo agricola, embora responsavel por ganhos
expressivos em termos de exportacdo e abastecimento de mercados internacionais,
tem sido acompanhado por um uso intensivo e crescente de defensivos quimicos.

Hess e Nodari (2022) realizaram estudo sobre o panorama dos
agrotoxicos no Brasil, a partir de informacdes disponibilizadas pelo IBGE e Instituto
Brasileiro do Meio Ambiente (IBAMA), demonstrando que no periodo de 2010 e
2020, a comercializacdo d agrotdxicos aumentou 78,3%, a0 mesmo tempo em que
ocorreu o aumento de 27,6% da area destinada a agricultura, tanto para lavouras
temporarias, quanto para lavouras permanentes.

O impacto negativo sobre o meio ambiente — com a contaminacédo de
solos, recursos hidricos e a reducédo da biodiversidade — se soma as crescentes
evidéncias cientificas que associam a exposi¢ao crénica aos agrotoxicos a diversos
agravos a saude humana, especialmente entre populacdes rurais expostas direta ou
indiretamente a essas substancias. Assim, torna-se imprescindivel problematizar o
atual paradigma produtivo e seus efeitos, sobretudo nos territérios onde a vida
humana se entrelaca diretamente a terra cultivada (Hess e Nodari, 2022).

O estudo de Hess e Nodari (2022) expds ainda que no ano de 2010,
foram comercializadas 384.501,28 toneladas de ingredientes ativos em produtos
formulados, caracterizando um crescimento exponencial para 685.745,68 toneladas
em 2020 (Grafico 2).
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Grafico 2 — Areas cultivadas (hectares) no Brasil com lavouras temporarias e
lavouras permanentes, entre 2010 e 2020

Agrotoxicos comercializados no Brasil:
toneladas de ingredientes ativos em produtos formulados
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Fonte: Hess e Nodari (2022, p. 41).

Dados oficiais do Instituto Brasileiro do Meio Ambiente e dos Recursos
Naturais Renovéaveis (IBAMA) indicam que as vendas de ingredientes ativos de
agrotoxicos classificados como quimicos e bioquimicos totalizaram 800.652
toneladas em 2022, o que representa um aumento de aproximadamente 11 % em
relacdo a 2021, quando foram comercializadas 720.870 toneladas. Em 2023,
observou-se uma reducao de cerca de 5,6 %, com a comercializacdo de 755.489
toneladas desses insumos (IBAMA, 2023).

Segundo Kofler e Pandolfi (2019) os agrotdoxicos sao classificados de
acordo com o seu nivel de toxicidade, sendo os de classe | extremamente tOXicos;
os de classe Il, altamente toxicos; de classe Ill, medianamente toxico; e de classe
IV, pouco téxico. Com relacdo ao seu modo de acdo, estes produtos quimicos
podem atingir o organismo por contato direto; por ingestao; e de maneira sistémica,
guando é aplicado nas lavouras, se disseminando por todo o sistema das plantas.

De acordo com as informagdes contidas no “Atlas dos agrotdxicos”, da
Fundacdo Heinrich Boll Stiftung (2023), os agrotoxicos permanecem depositados
nao apenas no local em que sao aplicados, mas se espalham pelo meio ambiente a
partir da agua, ar e solo, afetando todo o equilibrio do ecossistema. Determinados
produtos quimicos de liberacéo lenta possuem microplasticos em sua composicgao,

elevando sua carga poluente. Estes aspectos prejudicam também a biodiversidade,
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principalmente em grandes areas de monoculturas, em que s&o utilizados
fertilizantes artificiais e agrotoxicos quimicos sintéticos em larga escala.

Cabe citar que o envenenamento hidrico é agravado quando a aplicacao
de agrotdxicos é realizada por pulverizagdo aérea e também “pelas derivas técnicas
e acidentais pés aplicacdo ou pelo desmatamento das margens de cursos de agua,
particularmente aquele impulsionado pelo avan¢o dos grandes monocultivos”
(Fundacéo Heinrich Boll Stiftung, 2023, p. 30).

Assim, ndo apenas o0s trabalhadores estdo sujeitos a exposicao
ocupacional, mas também a populacdo em geral que pode ser afetada por situacdes
como a contaminagdo da agua, aplicacdo de pesticidas para eliminacdo de pragas,
disponibilizacdo de alimentos com carga elevada de pesticidas e concentracéo
biol6gica por meio da cadeia alimentar (Santos et al., 2021).

Dados da Fundacdo Heinrich Boll Stiftung (2023) destacam que entre
2010 e 2019, 56.870 individuos foram intoxicados com agrotéxicos no ambito
nacional, configurando 15 casos por dia e 5.687 anualmente. No entanto, acredita-se
gue este numero seja ainda maior, uma vez que ha subnotificacdes, inclusive,
reconhecidas pelo Ministério da Saude. Estima-se que cerca de 15% dos intoxicados
possuem idade entre 0 e 19 anos, sendo que neste periodo, foram notificados 542
casos de bebés intoxicados.

E preciso enfatizar que ha casos de abortos e ma formacdes fetais
provocadas pela exposicdo de gestantes aos agrotoxicos e de bebés intoxicados

com residuos destes produtos no leite materno. (Pignati, 2021).

4.3 CONDICOES DE TRABALHO E RISCOS OCUPACIONAIS NO MEIO RURAL

O trabalho no campo é marcado por intensas jornadas, esforco fisico
elevado e o ndo uso de equipamentos de protecdo. Mesmo em contextos
mecanizados, como nas lavouras de cana-de-aclUcar do Pontal do Paranapanema,
persistem riscos relacionados ao manuseio de maquinas, calor excessivo,
movimentos repetitivos e ataques de animais peconhentos (Messias & Lizarazo,
2019).
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A ergonomia precaria e a falta de EPIs agravam o quadro de
adoecimento, o que revela uma negligéncia sisttmica com a saude dos
trabalhadores do campo (Dias, 2020).

Para compreender o cenario das atividades ocupacionais do trabalhador
do campo, torna-se necessario compreender os elementos que constituem a
infraestrutura do trabalho rural. Um estudo mostra que este tipo de trabalho
necessita de terras férteis, além de assisténcia técnica, ferramentas e politicas de
crédito para otimizar a producdo. No entanto, esta infraestrutura é precaria,
prejudicando as condi¢cdes béasicas de sobrevivéncia e, consequentemente, podem
afetar até mesmo a permanéncia dos assentados nas terras (Barros; Teixeira, 2018).

Ao refletir sobre o territorio rural, Miranda et al. (2020, p. 02), afirmam que
“é um espacgo com baixa densidade populacional e que apresenta caracteristicas de
pluriatividade, multissetorialidade e multifuncionalidade”. A populagdo rural
normalmente se concentra na pratica da sustentabilidade ecolégica e na producéo
agropecuaria. Com isso, o trabalho rural pode ser constituido por intensas
desigualdades, associadas a propriedade das terras, relacbes produtivas e
processos de producgéo, se entrelagando a outros elementos sociais como géneros,
classe e geracdo. O trabalho rural envolve jornadas longas e exaustivas, exigindo
dos trabalhadores deslocamentos prolongados até os locais onde suas tarefas sédo
realizadas.

O cultivo das lavouras, apesar de poder ser apoiada por instrumentos
tecnologicos, exige forca bracal, movimentos repetitivos e a exposi¢cao a diferentes
condigbes ambientais e climéticas. Os assentamentos apresentam um ritmo de
trabalho acelerado, fazendo com que o trabalhador assuma comportamentos e
posturas ergonbmicas inadequadas que prejudicam seu bem-estar e saude fora
deste ambiente (Barros; Teixeira, 2018).

As atividades ocupacionais do trabalhador do campo exigem esforco
fisico significativo, visto que muitas tarefas sdo realizadas em condicBes ambientais
e climaticas desfavoraveis, e com o auxilio de instrumentos, maquinas, ferramentas
manuais que quando ndo manuseadas adequadamente, aumentam 0s riscos de
acidentes de trabalho (Dias, 2020; Almeida, 2020). Segundo Silva et al. (2021), no

cultivo da cana-de-acUcar, as atividades do corte manual séo classificadas de
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acordo com a divisdo da lavoura, de tamanho variavel, mas a partir de espagos
retangulares e linhas, a fim de facilitar as acoes.

Messias e Lizarazo (2019) realizaram uma investigacdo sobre os fatores
determinantes do trabalho de cortadores de cana-de-acucar da regido do Pontal do
Paranapanema demonstrando que as condi¢cdes da cana-de-acucar influenciam na
sobrecarga ocupacional. Os autores afirmam que em razdo da cana apresentar
pesos diferentes conforme o tipo de solo em que é cultivada, da variedade biologica
e em funcdo do tipo de corte também influenciam as tarefas desempenhadas. A
cana bisada, ou de dois anos de cultivo, deitada ou entrelacada, aumentam
significativamente o esfor¢o fisico do cortador. A Figura 2 demonstra como se dé o

corte manual da cana-de-acUcar bisada e entrelacada:

Figura 2 — Demonstracédo do Corte Manual da Cana-de-Acucar

Fonte: Messias e Lizarazo (2019, p. 07).

Messias e Lizarazo (2019) descreveram a rotina de trabalho no corte
manual da cana-de-acgucar, afirmando que o mesmo € realizado em 4 etapas
principais (Figura 3). Em A, observa-se o inicio da atividade com o trabalhador se
posicionando na frente da cana para flexionar seu corpo, a fim de reunir de 4 a 6

feixes de cana com auxilio do seu membro superior direito. Em B, o trabalhador
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golpeia com forca a base dos feixes de cana, quantas vezes forem necessérias para
obter o corte completo. Em C, o trabalhador realiza o transporte dos feixes,
caminhando de 3 a 10 metros, até o ponto de coleta ou caminhdo. Em D, ha o

retorno a posicao inicial para novo ciclo.

Figura 3 — Rotina de Trabalho no Corte Manual da Cana-de-Acucar

Fonte: Messias e Lizarazo (2019, p. 08).

O corte exige a realizagédo de diferentes movimentos que dependem da
forga da coluna vertebral e podem prejudicar as articulagées “como golpear, abaixar-
se e abracgar o feixe de cana, levantar e baixar o facéo, carregar o material cortado e
organiza-lo em montes” (Silva et al., 2021, p. 4). Os autores citam que:

Durante a atividade do corte manual, em oito horas de trabalho, séo
realizadas cerca de 3.080 flexdes de coluna e desferidos de 3.500 a 14 mil
golpes de facdo. Os trabalhadores caminham de 5.700 a 8.800 metros,

carregando grandes quantidades de cana em montes de aproximadamente
15 quilos, repetindo este trajeto varias vezes ao dia (Silva et al., 2021, p. 4).

Ainda conforme Silva et al. (2021) o corte pode ser mecanizado através

de maquinas que exige a capacitacao profissional e qualificacdo para a execucéo do
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trabalho de modo a combater acidentes e outros problemas que afetam a
produtividade.

De acordo com o Censo Agropecuario de 2017, realizado pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2017), 61,10 %, correspondentes a
1.229.907 de méaquinas agricolas, sao tratores; 17,77 % (357.793) correspondem a
semeadeiras e plantadeiras; 12,58 % (253.206) a adubadeiras e/ou distribuidoras de
calcario; e 8,55 % (172.199) a colheitadeiras. Embora ndo haja, at¢é o momento,
nova edicdo do Censo Agropecuario com detalhamento por tipo de maquina, dados
recentes apontam para um aumento significativo do parque de maquinas no pais.
Segundo a Associacdo Nacional dos Fabricantes de Veiculos Automotores
(Anfavea), no primeiro semestre de 2025 houve crescimento de 19,7 % nas vendas
de tratores e de 7,1 % nas vendas de colheitadeiras, impulsionado, principalmente,
pelo crédito agricola e pelo Plano Safra (Noticias Broto, 2025). (Grafico 3).
Estimativas setoriais indicam que o Brasil j& ultrapassa a marca de 2 milhdes de
maquinas agricolas em uso, considerando tratores, semeadeiras, colheitadeiras e
adubadeiras (Visao Agro, 2025).

Gréfico 3 — Quantidade de maquinas agricolas no Brasil
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Fonte: IBGE (2017); Noticias Broto (2025); Viséo Agro (2025).

O respectivo censo, ainda de 2017, também evidenciou que 734.280
estabelecimentos agricolas, representando 55,86%, fazem uso de tratores; 253.986

propriedades, 19,32%, utilizam semadeiras e plantadeiras; 206.414, 15,70%, usam
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adubadeiras e/ou distribuidoras de calcario; e 119.866 estabelecimentos, 9,16%,

possuem colheitadeiras (Gréfico 4).

Gréfico 4 — Estabelecimentos que utilizam maquinas agricolas
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Fonte: IBGE (2017).

No Pontal do Paranapanema, a cultura da cana-de-acUcar encontra-se
atualmente em estagio avancado de mecanizacao, com cerca de 98% das lavouras
colhidas mecanicamente. Essa mudanca decorre da intensificacdo produtiva e das
exigéncias ambientais que proibiram a queima da palha, especialmente apdés o
Protocolo Agroambiental do Setor Sucroalcooleiro (Unica & Sma, 2007). Embora a
mecanizacao tenha reduzido a exposicdo direta dos cortadores de cana a fumaca e
ao esforco fisico extremo, ela ndo eliminou os riscos a saude humana e ambiental,
pois o modelo agroindustrial permanece altamente dependente do uso de
agrotoxicos (Rigotto et al., 2012; Pignati, 2022). Isso afeta, de maneira significativa,
a populacdo dos assentamentos da reforma agraria, que convive com a
contaminagcdo do solo, da agua e do ar, ampliando sua vulnerabilidade
epidemioldgica (Carneiro et al., 2015).

Conforme Thomaz Junior (2009) as atividades ocupacionais relacionadas
ao setor agricola, principalmente no monocultivo da cana-de-aclcar, expdem o
trabalhador, muitas vezes acometidos por quadros de desnutricAo a uma rotina

ardua e estafante, exigindo forca e energia elevadas para que o desempenho
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produtivo seja mantido e as metas diarias de corte sejam alcancadas. O autor
destaca que o processo produtivo agroindustrial da cana-de-acglcar, desde a fase
agricola até o processamento industrial, traz consequéncias danosas para 0s
trabalhadores e para o meio ambiente. Durante a queima dos canaviais, gases
toxicos sao liberados e quando em contato com a agua, originam &cidos nitrosos e
sulforosos, que geram as chuvas acidas.

Segundo Machado, Carvalhal e Almeida (2022), a regido do Pontal do
Paranapanema segue marcada por um modelo produtivo historicamente excludente,
associado ao subdesenvolvimento das pequenas propriedades e a persisténcia de
praticas herdadas do latifandio, caracterizadas pela concentracdo fundiaria, baixa
diversificacao produtiva e uso extensivo da terra com reduzida geracao de trabalho e
renda. Essa permanéncia de "metodologias latifundiarias" reflete a auséncia de
politicas publicas eficazes por parte dos governos federal e estadual,
comprometendo o incentivo ao fortalecimento da agricultura familiar e a efetivacao
de uma reforma agréaria verdadeiramente emancipadora.

Como a atividade canavieira praticamente monopoliza o campo no Pontal
do Paranapanema, as opcfes de assalariamento sdo parcas, sendo uma
regido pouco industrializada e com empregos precarios nos setores de
servigos e comércio. O desenvolvimento do Pontal do Paranapanema é
também cercado pela “opgéo” latifundio-agronegécio canavieiro, com baixa

demanda pelo trabalho assalariado e em condi¢8es degradantes (Machado;
Carvalhal; Almeida, 2022, p. 119-120).

Tais condicbes reduzem a capacidade produtiva e submetem os
trabalhadores a situacdes laborais degradantes, com impacto direto sobre sua saude
e seguranca.

Pesquisa conduzida por Oliveira et al. (2025), com agricultores
assentados no municipio de Sandovalina (SP), identificou que os trabalhadores
expostos a pesticidas como cipermetrina, clorpirifos e glifosato apresentaram
queixas frequentes de cefaleia, disturbios visuais, dores na coluna vertebral,
hipertensdo arterial, além de distdrbios gastricos e renais. Também foram
detectadas alteracfes auditivas, como aumento dos limiares auditivos e sintomas de
zumbido e vertigem, sugerindo possiveis efeitos ototoxicos da exposi¢cdo crénica a
agrotoxicos. Tais agravos refletem ndo apenas as precarias condi¢cdes de trabalho,

mas também a caréncia de acdes preventivas e politicas publicas voltadas a
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promocdo da saude entre os trabalhadores rurais assentados do Pontal do
Paranapanema.

A compreensdo dos impactos do modelo agroindustrial canavieiro no
Pontal do Paranapanema também pode ser ampliada por meio de producdes
audiovisuais que se dedicam a registrar as dinamicas territoriais e os efeitos desse
processo sobre as populagbes locais. Nesse sentido, o documentario “Noés
chegamos primeiro”, produzido pelo Coletivo CETAS de Pesquisadores, apresenta
relatos de trabalhadores, familias assentadas e comunidades diretamente afetadas
pela expansdo da monocultura da cana-de-agUcar, evidenciando a exposi¢ao
recorrente a agrotoxicos, 0s impactos ambientais e os agravos a saude. Ainda que
nao se configure como uma investigacdo epidemioldgica formal, a obra contribui
como fonte qualitativa relevante, ao dar visibilidade as experiéncias vividas no
territério e reforcar, em perspectiva empirica, os achados discutidos na literatura
acerca dos efeitos do modelo quimico-dependente da agroindustria sobre a saude e

0 ambiente.

4.4 PERFIL EPIDEMIOLOGICO E COMORBIDADES NOS ASSENTAMENTOS

A literatura aponta um perfil epidemiolégico alarmante entre os
trabalhadores assentados: alta incidéncia de hipertensdo, diabetes, dores
musculares, distlrbios visuais, ansiedade, alcoolismo e doencas infecciosas —
muitas dessas agravadas pela precariedade do saneamento, da alimentacdo e do
acesso a saude (Judai et al., 2025; Fernandes & Noll, 2023). Além disso, o
adoecimento mental € frequentemente invisibilizado, apesar de ser intensificado
pelas condicBes de inseguranca e isolamento enfrentadas por muitos assentados.

A partir de uma revisao sistematica sobre as condicbes de saude das
familias e trabalhadores de camponeses, Fernandes e Noll (2023) relataram que no
primeiro censo da reforma agraria, realizado em 1997, foi possivel verificar que a
saude publica apresentava servigos deficitarios para esta populagdo, visto que
apenas 1% desses cidaddos sabiam que possuiam doencas como diabetes,
doencas infeccionas e parasitarias. Os autores mostraram ainda que em funcao da
falta de estrutura sanitaria, os individuos eram frequentemente acometidos por

verminoses, diarreia e gripe. Outro estudo mostrou a alta incidéncia de doencas
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infecciosas e parasitarias, em razdo da infraestrutura precaria dos assentamentos.
As principais comorbidades que afetam esta populacdo sdo vomitos, diarreias,
subnutricdo, dores musculares e uso excessivo de alcool (Barros; Teixeira, 2018).

Estudos mais recentes apontam que as condi¢cfes de vida e saude dos
assentados sdo impactadas pelo processo de trabalho rural em correspondéncia aos
designios do capital, a busca do lucro em detrimento da salde dos trabalhadores, ou
seja, devido a sobrecarga ocupacional, a utilizacdo de agrotoxicos que aumentam o
risco de adoecimento (Thomaz Junior, Ledo, Pignati, 2017). Dentre os habitos e
comorbidades observadas, as mais destacadas nas pesquisas incluem: consumo de
alcool e drogas; hipertensédo arterial, diabetes, doencas sexualmente transmissiveis
(DSTSs) e baixa adeséo a vacinacao (Fernandes; Noll, 2023).

Para Scopinho (2010) os trabalhadores do campo, que vivem em
assentamentos € uma populacao vulneravel, apresentando padrdes de adoecimento
variado e complexo. As doengas cronico-degenerativas, infectocontagiosas e
psicolégicas, em sua grande maioria, estdo associadas com as tarefas ocupacionais
exercidas.

Em estudo com trabalhadores de Orlandia, no Estado de S&o Paulo, com
idade entre 28 e 70 anos, surpreendentemente, foi identificada uma média de
pressdo arterial de 135/80 mmHg, considerada adequada de acordo com a
Sociedade Brasileira de Hipertensdo — SBH. Apenas 3 mulheres com idades de 28,
58 e 70 anos apresentaram pressdo acima da média, e faziam uso de remédios para
a hipertensédo (Gongalves et al., 2016). Em um assentamento do Mato Grosso, 0s
trabalhadores com idade acima de 30 anos, relataram que ja apresentaram pressao
alta, colesterol e diabetes, sendo que muitos desses problemas ja os afetavam antes
de se tornarem assentados (Jesus; Weihs, 2021).

Santos (2022), realizou estudo com 158 assentados em assentamento de
um projeto de reforma agraria, a fim de tracar perfil sociodemografico e
epidemioldgico, e mostrou que 37% dos individuos sdo fumantes ativos e 54% sao
fumantes passivos e convivem com outras pessoas que fumam frequentemente.
Quando questionados sobre seu proprio estado de saude, 51,9% o reconheceram
como regular ou ruim. Dentre as principais comorbidades mais apresentadas pelos
entrevistados, 53,2% relataram possuir ansiedade, 52,5% hipertensdo e 44,3%

doencas reumaticas.
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O indice de trabalhadores acima do peso € alarmante no estudo de Dias
(2020) que investigou os dados clinicos, habitos de vida e alimentacdo de
trabalhadores rurais de um assentamento em Minas Gerais. A autora identificou que
55,79% desses individuos nunca fazem atividades fisicas, sendo que 33,68% o
fazem raramente e apenas 10,53% as praticam diariamente. Dentre os 285
trabalhadores investigados, 38,95% estdo acima do peso; 14,39% s&o obesos

classe I; 2,46% sé&o obesos classe Il; e 0,70% séo obesos classe Il (Gréafico 5).

Gréfico 5 — Distribui¢&o dos trabalhadores rurais de acordo com o indice de Massa
Corpérea (IMC)

Abaixe do peso I 1,05%

Peso normal 42 48%

Acirma do peso 38,95%

Obesidade classe | 14,39%

Obesidade classe I I 2.46%

Obesidade classe |1 I 0,70%

0.00% 10,00% 20,00% 0,00% 40,00% 50,00%
Percentual de trabalhadores rurais

Fonte: Dias (2020, p. 46).

O estudo de Dias (2020) demonstrou também que a maioria desses
trabalhadores apresentam esquema vacinal completo. Por outro lado, possuem
habitos ndo saudaveis, visto que 64,86% consomem 4alcool semanalmente. A
prevaléncia de fumantes foi de 19,30% e 5,26% afirmaram que usam ou ja usaram
droga ilicita. O aumento do consumo de alcool por estes trabalhadores rurais pode
ser desencadeado pelo estresse intenso sofrido no ambiente ocupacional, e este
hébito, na visdo dos trabalhadores, possibilitam o alivio da fadiga fisica e mental.
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Paiva (2024) relatou problemas de saude associados a doencas como
hipertensdo arterial, que ndo possuem relacdo com o trabalho ocupacional, e
necessitam de medicamentos pelos trabalhadores para o devido controle. Os
trabalhadores de assentamentos também apresentaram doencas cronicas dentre
elas: insuficiéncia cardiaca, derrames cerebrais, insuficiéncia renal e problemas
visuais. Trabalhadores relataram que como possuem labirintite, que apesar de ser
uma patologia que néo esta relacionada diretamente com o trabalho, sofrem
constantemente de tonturas e vertigens mais agudas, ocasionadas pelo tempo de
exposicado solar durante as tarefas laborais. A pesquisa revelou que 60% dos
entrevistados apresentavam hipertensao, 20% haviam contraido febre amarela, 10%
relataram episodios de labirintite, e apenas 10% nao relataram problemas de saude.

As condi¢cBes de vida e saude dos assentados da regido do Pontal do
Paranapanema, no estado de S&o Paulo, evidenciam cenéario de significativa
vulnerabilidade socioambiental. Segundo Judai et al. (2025), essa populacéo,
majoritariamente envolvida com a agricultura familiar, apresenta elevada exposicao
a agrotoxicos, fato que compromete ndo apenas a saude auditiva, com prevaléncia
de zumbido, perda auditiva neurossensorial e alteracbes do reflexo estapediano,
mas também a saude geral, com alta incidéncia de cefaleia, distarbios visuais,
doencas gastricas, hipertensdo e uso continuo de medicamentos. A pesquisa
destaca ainda a baixa adesdo ao uso de Equipamentos de Protecdo Individual
(EPIs), o que agrava os riscos a saude. (Almeida, 2020).

Além disso, a exposicdo prolongada a substancias neurotdxicas como
cipermetrina, clorpirifés e glifosato, sugere um quadro de toxicidade crénica entre 0s
trabalhadores. Esse contexto reforca a urgéncia de politicas publicas voltadas a
prevencdo e vigilancia em saude do trabalhador rural, especialmente em territérios

marcados por desigualdades historicas e uso intensivo de agrotoxicos.

4.5 ASSENTAMENTO AGUA SUMIDA E A LUTA PELA TERRA

No contexto da reforma agraria brasileira, a regido do Pontal do
Paranapanema destaca-se como um dos principais territorios de concentracdo de
assentamentos rurais no pais. Dados sistematizados por grupos de pesquisa

vinculados a Faculdade de Ciéncias e Tecnologia da Universidade Estadual Paulista
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(FCT/UNESP), por meio da Rede DATALUTA, indicam a existéncia de 119
assentamentos rurais na regido, reunindo cerca de 6.700 familias em uma area
superior a 145 mil hectares.

Ja a Fundacao Instituto de Terras do Estado de Sao Paulo — ITESP
(2023) por sua vez, atribuiu ao Estado de S&o Paulo 140 assentamentos rurais que
recebem assisténcia técnica por esta instituicdo, abrangendo 7.133 familias
distribuidas em 40 municipios brasileiros, com destaque para a regido do Pontal do
Paranapanema, que abriga 4.913 familias e respectivamente 99 assentamentos em
apenas 13 municipios. No total, estes assentamentos representam uma &rea de
153.539,52 hectares de todo o Estado. Segundo a Secretaria de Desenvolvimento
Econbmico — SDE e o Instituto de Pesquisas Tecnoldgicas — IPT (2022) do Estado
de Sdo Paulo esta regido possui um territério de 18.441,60 km2, com uma
populacdo urbana somando 542.829 e populacdo rural de 59.874 pessoas,
abrangendo 32 municipios, sendo um deles, Teodoro Sampaio.

Quando comparada ao cenario estadual, essa concentracdo adquire
ainda maior relevancia, uma vez que o estado de S&o Paulo possui cerca de 279
assentamentos rurais — sendo, pois, 140 estaduais, sob a responsabilidade do
ITESP, e 130 vinculados ao INCRA — beneficiando, 19.000 familias. Dessa forma, o
Pontal do Paranapanema concentra, aproximadamente, 45% do total de
assentamentos do estado, configurando-se como o principal territério da luta pela
terra paulista. O Assentamento Agua Sumida, ao qual nos dedicamos com atencéo
especial, localiza-se no municipio de Teodoro, e conforme mensurado pelo Gltimo
Censo de 2022 (IBGE, 2022), possui populagéo de 22.173.

Em nivel nacional, o Brasil apresenta milhares de assentamentos
distribuidos de forma heterogénea, com maior concentracdo nas regidées Norte,
Nordeste e Centro-Oeste; ainda assim, o Pontal do Paranapanema se destaca como
uma das regides mais emblematicas, do Sudeste, no processo de territorializacdo
camponesa oriunda da luta pela terra.

Essa elevada concentracdo territorial esta diretamente relacionada ao
historico de conflitos fundiarios que marcaram a ocupacgao da regiao, bem como a
atuacdo de movimentos sociais no processo de luta pela terra. Nesse cenario, o
municipio de Teodoro Sampaio destaca-se como um dos principais polos dessa

dinamica, concentrando 22 assentamentos: Agua Sumida; Laudenor de Souza
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(Porto Alcidia); Cérrego Azul; Cachoeira do Estreito; Haidéia; Santa Rita da Serra;
Santa Vitoria; Santo Antonio Coqueiros; Vale Verde; Agua Branca I; Alcidia da Gata;
Sta Terezinha da Alcidia; V6 Tonico; Santa Zélia; Santa Terezinha da Agua Sumida;
Santa Cruz da Alcidia; Padre Josimo (Séao Pedro da Alcidia); Fusquinha (Recando
do Porto X); Santa Edwiges; Santo Expedito; Zilda Arns. (Figura 4), e configurando-
se como territorio estratégico para a analise das condi¢des de vida, trabalho e saude
da populacédo assentada.

Figura 4 — Localizacéo dos Assentamentos do Municipio de Teodoro Sampaio — SP
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Considera-se que o0s assentamentos rurais da regido do Pontal do
Paranapanema trouxeram impactos sociais e econémicos para inimeros municipios,
visto que contribuem significativamente com o processo produtivo, principalmente no
segmento agropecuario, fundamentado na policultura e no trabalho familiar, com
impactos na economia local/regional, no comércio em geral.

No decorrer dos anos e com o0 aumento do nimero de assentamentos,
foram criados centros comunitarios, escolas, igrejas, organizacbes de apoio,
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empresas comerciais, unidades basicas de saude (UBS). (Prefeitura Teodoro
Sampaio, 2020).

Cabe ressaltar ainda que a histéria da regido é marcada pelas lutas de
resisténcia dos trabalhadores rurais em meio ao processo de grilagem de terras que
remanesce desde o final do século XIX. Conforme Feliciano (2009), em sua histéria,
a regido do Pontal do Paranapanema ficou marcada por inUmeras tentativas dos
grileiros em obter o registro definitivo perante o Estado, procedimento, todavia,
questionado em funcdo da ilegalidade dos atos praticados. Ou seja, as disputas
pelas terras da regido se iniciaram a partir de 1848, e desde entdo foram observadas
diferentes manipulagbes dos documentos que intencionavam a legitimagédo das
terras. No inicio do século XX, a maioria dos titulos de propriedade apresentados ao
Estado foram considerados nulos.

Na década de 1960, o Estado, a fim de minimizar a tenséo existente com
os fazendeiros/grileiros, estabeleceram algumas medidas que trouxeram para 0S
mesmos vantagens diretas e indiretas, dentre elas: reducdo da quantidade de fiscais
florestais; incentivo as serrarias; uso de vagdes-gbndolas pelos cargueiros da
ferrovia; criacdo de cidades como Rosana, mediante venda de lotes para a
Imobiliaria Camargo Correa; e alheamento as a¢des discriminatérias praticada pelos
grileiros. Ao longo da década de 1970, foi implementado o plano de integracéo
econbmica da regido, disponibilizando ainda financiamento de linhas de créditos
para contribuir com a expansdo econdmica, atendendo aos preceitos dos
fundamentos capitalistas.

Desde o inicio do século XIX, o Pontal do Paranapanema é um territério
alvo de disputas, que no decorrer da historia, enfrentou problemas significativos que
prejudicaram seu desenvolvimento econdmico e, sobretudo, social, impactando a
sobrevivéncia das comunidades rurais. A tentativa de regularizar as terras devolutas
e a intensificagdo da grilagem das mesmas ocasionaram conflitos ndo apenas
relacionados a ocupacéo do territério e a ansia em atender aos objetivos capitalistas
pelos latifundiarios, mas, sobretudo, para a qualidade de vida dos trabalhadores que
constituem as comunidades rurais da regido (Feliciano, 2009).

A histéria do Assentamento Agua Sumida relaciona-se com o0s
movimentos de ocupacédo de terras griladas que ocorreram na regiao do Pontal do

Paranapanema no inicio da década de 1980, com numero de litigios judiciais
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provocados por devolutas, posse de terras publicas e outras probleméticas agrérias.
A regido da fazenda Agua Sumida era frequentemente ocupada, os despejos se
tornaram comuns, assim como 0Ss acampamentos ao logo nas rodovias da regido.
De 1985 a 1988, os movimentos sociais eram intensos para conquistar a
desocupacdo das terras e alcancar o0s objetivos da reforma agraria (Carmo;
Brussolo, 2015).

Com a colaboracdo do Instituto Nacional de Colonizacdo e Reforma
Agraria (INCRA) que levou em consideracdo os conflitos agrarios existentes, o
assentamento pode finalmente ser criado em fevereiro de 1988. A diviséo das terras
se deu de acordo com os requisitos do Plano Regional de Reforma Agréria, ficando
1.245,5 de hectares destinados para atender aos preceitos da preservagao
ambiental e 2,9 hectares para que a populacdo pudesse atender seus interesses
produtivos agropecuérios (Carmo; Brussolo, 2015).

As familias selecionadas para receber os lotes foram escolhidas a partir
de alguns parametros, dentre eles: “tempo de experiéncia comprovados no
desenvolvimento e envolvimento com as atividades agropecuarias, numero de
dependentes nas familias, tempo de estadia no acampamento, e condicbes
socioeconémicas apresentadas pelas familias” (Carmo; Brussolo, 2015, p. 77-78).

Conforme dados do Plano Diretor Participativo de Teodoro Sampaio, 0
Assentamento Agua Sumida se encontra sob dominio de terra Federal, possuindo
121 lotes que foram distribuidos em uma area total de 4.210,64 hectares (Figura 5),
sendo considerado o maior assentamento do municipio (Prefeitura de Teodoro
Sampaio, 2020).
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Figura 5 — Localizacdo do Assentamento Agua Sumida no

Municipio Teodoro Sampaio — SP
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Fonte: Carmo e Brussolo (2015, p. 77).

4.5.1 Perfil epidemioldgico do assentamento agua sumida

A elevada concentracdo de assentamentos rurais no municipio de Teodoro
Sampaio repercute diretamente na organizacdo dos servicos de saulde,
especialmente no ambito da Atencdo Primaria a Saude (APS), que assume papel
central no cuidado longitudinal dessas populagdes. Os assentamentos, em sua
maioria localizados em &reas rurais, apresentam especificidades relacionadas ao
acesso aos servicos, as condicbes de trabalho e aos determinantes sociais da
saude, como renda, escolaridade, condicbes de moradia e exposicdo a riscos
ocupacionais.

Nesse cenario, a analise do perfil epidemiologico da populacdo adscrita a
Estratégia Saude da Familia (ESF), especialmente em territérios como o
Assentamento Agua Sumida, permite compreender de forma mais aprofundada as
demandas em salde desses grupos. Dados provenientes do prontuéario eletrénico

evidenciam a presenca significativa de doengas cronicas ndo transmissiveis, como
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hipertensédo arterial sistémica e diabetes mellitus, além de agravos relacionados ao
trabalho rural, incluindo distirbios osteomusculares e exposi¢cao a agentes quimicos,
como agrotoxicos.

Adicionalmente, observa-se que fatores como isolamento geografico,
dificuldades de transporte, limitacbes no acesso a servicos especializados e
vulnerabilidades = socioecondmicas  podem impactar  negativamente 0
acompanhamento longitudinal dos usuarios, influenciando indicadores de adesédo ao
tratamento, controle de doencas crbnicas e prevencdo de agravos. Tais aspectos
reforcam a necessidade de estratégias especificas no ambito da APS, que
considerem as particularidades do territorio e promovam acdes integradas de
cuidado, prevencao e promocéao da saude.

Dessa forma, a compreensao do contexto territorial dos assentamentos rurais,
associada a analise epidemioldgica da populacdo atendida, constitui elemento
fundamental para o planejamento de ac6es em salde mais resolutivas e equitativas,
alinhadas aos principios do Sistema Unico de Satde (SUS). Esse enfoque permite
nao apenas qualificar a assisténcia prestada, mas também subsidiar a formulacao
de politicas publicas voltadas a saude do trabalhador rural, com vistas a reducdo de
desigualdades e a melhoria das condicdes de vida dessas populacdes.

A inclusdo de dados empiricos neste trabalho, extraidos diretamente do
Prontuario Eletrénico da unidade de Estratégia de Saude da Familia (ESF-8),
responsavel pelo Assentamento Agua Sumida, em Teodoro Sampaio — SP
representa um avanco metodologico e politico-cientifico. Permitiu-se, assim,
identificar as principais caracteristicas sociodemogréaficas e clinicas da populagéo
atendida, promovendo um olhar ampliado sobre o territério.

Em abril de 2024, o total de pessoas atendidas foi de 217 individuos. Ao

observar a faixa etaria, notou-se a seguinte distribuicdo (Tabela 1).
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Tabela 1 — Distribuicdo da populacéo atendida por faixa etaria no Assentamento
Agua Sumida (Abril de 2024)

Faixa Etaria Numero de Pessoas Percentual (%)
Criancas até 12 anos 48 22,1%
De 13 a 59 anos 85 39,2%
Acima de 60 anos 84 38,7%

Fonte: Elaborado pelo autor a partir de dados do Prontuario Eletrénico da ESF-8 (2024).

A significativa proporcdo de idosos (38,7%) revela uma dinamica de
envelhecimento populacional no assentamento, o que exige do sistema de saude
atencdo especifica as doencas crénicas, ao acompanhamento continuo e a
promocao da autonomia funcional dos sujeitos. Camarano (2019) aponta que muitos
assentamentos do pais possuem populacdo envelhecida, fruto da permanéncia de
trabalhadores que n&o migraram para os grandes centros. (Tabela 2)

No grupo de 13 a 59 anos, foi possivel detalhar a distribuicdo por sexo:

Tabela 2 — Distribuicdo da populacéo atendida por sexo na populacéo de 13 a 59
anos no Assentamento Agua Sumida (Abril de 2024)

Sexo Numero de Pessoas Percentual (%)
Homens 44 51,8%
Mulheres 41 48,2%

Fonte: Elaborado pelo autor a partir de dados do Prontuario Eletrénico da ESF-8 (2024).

O equilibrio entre os sexos nessa faixa etaria pode indicar uma certa
estabilidade populacional, contrapondo-se a dados de é&reas rurais em que ha
prevaléncia do éxodo feminino. A literatura aponta que mulheres frequentemente
deixam o campo em busca de oportunidades urbanas (Silva; Oliveira, 2022).

Quanto as comorbidades, os niumeros também sao expressivos (Tabela
3).
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Tabela 3 — Prevaléncia de hipertensao arterial e diabetes mellitus na populagéo
atendida do Assentamento Agua Sumida (Abril de 2024)

Condicao Numero de Pessoas Percentual (%)
Hipertenséo Arterial 74 34,1%
Diabetes Mellitus 31 14,3%

Fonte: Elaborado pelo autor a partir de dados do Prontuario Eletrénico da ESF-8 (2024).

Ambas as condicbes se concentram, em sua maioria, entre os adultos
mais velhos e idosos, 0 que estd em consonancia com os dados do Vigitel (2022),
gue apontam prevaléncia nacional de HAS em torno de 25% e de DM em 9% da
populacao adulta. A presenca de indices superiores em um territorio rural revela ndo
s6 o impacto do envelhecimento, mas também a falta de politicas preventivas
continuadas, o que compromete o cuidado longitudinal.

Além disso, o servi¢o faz consultas de pré natal e no periodo sé tinha uma
mulher gestante atendida pela unidade, o que pode sugerir baixa taxa de natalidade
no territério ou subnotificacio — ambos relevantes para fins de planejamento em
saude.

Esses dados reforcam a importancia do planejamento territorializado, do
fortalecimento da vigilancia em saude local e da ampliacdo da escuta qualificada da
populacao rural. Como destaca Rigotto (2014), a produ¢édo de conhecimento critico
sobre o territorio e seus sujeitos é condi¢cdo indispensavel para um SUS equitativo e

resolutivo.

4.6 ACIDENTES DE TRABALHO E AUSENCIA DE POLITICAS ESTRUTURANTES

A comunicacdo de acidentes de trabalho no meio rural constitui um dos
principais desafios para a vigilancia em saude do trabalhador no Brasil. Conforme
discutido por Pignati e colaboradores (2021), a subnotificacdo desses eventos esta
diretamente relacionada a fatores estruturais, como a informalidade das relagbes de
trabalho, a baixa cobertura previdenciaria e a limitada insercdo dos trabalhadores
rurais nos sistemas formais de registro, como a Comunicacdo de Acidente de

Trabalho (CAT). Nesse contexto, grande parte dos trabalhadores envolvidos em
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atividades agricolas, especialmente os agricultores familiares/assentados, nao
possui vinculo empregaticio formal, o que dificulta ou mesmo impede a emissao da
CAT em casos de acidentes ou intoxicacdes por agrotoxicos.

Além disso, observa-se que, mesmo quando ha atendimento em servicos
de saulde, os agravos decorrentes da exposi¢cdo ocupacional frequentemente néo
sdo reconhecidos como relacionados ao trabalho, sendo registrados de forma
genérica nos sistemas de informacéo. Essa situacdo contribui para a invisibilidade
epidemioldgica dos acidentes de trabalho no campo, comprometendo a producédo de
indicadores confiaveis e a formulacdo de politicas publicas efetivas. Dessa forma, a
fragilidade na comunicagéo e registro dos acidentes de trabalho no meio rural
reforca a necessidade de fortalecimento das acBes de vigilancia em saude do
trabalhador na Atencdo Primaria a Saude, com capacitacdo das equipes para
identificacdo do nexo ocupacional e adequada notificacdo dos agravos.

Os dados nacionais e estaduais evidenciam um numero expressivo de
acidentes de trabalho na agricultura, com destaque para o cultivo de cana-de-
acucar, soja e oleaginosas (Ministério da Previdéncia Social, 2024). No entanto,
essas estatisticas tendem a subestimar a realidade dos trabalhadores informais e
dos agricultores familiares que em muitos casos sequer registram ocorréncias por
auséncia de vinculo formal ou acesso aos canais de denuncia. No Pontal do
Paranapanema, a informalidade, o trabalho sazonal e a auséncia de fiscalizacéo
contribuem para o nao registro de ocorréncias.

Segundo dados do Anuario Estatistico de Acidentes de Trabalho — AEAT,
do Ministério da Previdéncia Social (2024), o Brasil registrou em 2022, 648.366
acidentes de trabalho, ou seja, um crescimento exponencial se comparado com 0s
anos anteriores de 2020, que registrou 465.772 ocorréncias, e 2021, que

contabilizou 580.833 eventos (Grafico 6).
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Gréfico 6 — Acidentes de trabalho no Brasil — 2020 a 2021
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Fonte: Ministério da Previdéncia Social (2024).

Considerando os casos de ocorréncia de trabalhadores com
Comunicagéo de Acidente de Trabalho (CAT) registrada, foi observada uma reducéo
dos casos de doencas ocupacionais de 33.575, em 2020, para 21.200 em 2021 e,
posteriormente, um crescimento para 27.659 ocorréncias em 2022 (Grafico 7).
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Gréfico 7 — Doencas ocupacionais no Brasil — 2020 a 2022
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Com relagédo aos indicadores de acidentes do trabalho, e conforme a

Classificacdo Nacional de Atividades Econémicas (CNAE), no ambito da agricultura,

na producdo de lavouras temporarias e permanentes, os indicadores de acidentes

de trabalho no Estado de Sdo Paulo assim se apresentam (Tabela 4):

Tabela 4 — Indicadores de acidentes de trabalho, na agricultura, em S&o Paulo —

2022
CNAE Incidéncia | Incidénciade | Incidéncia de Taxa de
de doencas incapacidade | mortalidade (por
acidentes | ocupacionais temporaria 100.000
de (por 1.000 (por 1.000 vinculos)
trabalho vinculos) vinculos)
(por 1.000
vinculos)
Lavouras 0111 — Cultivo 6,62 - 5,52 -
temporéarias | de cereais
0113 — Cultivo 20,97 - 14,09 8,14

de cana-de-

acucar
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0115 — Cultivo 25,26 - 22,10 -
de soja
0116 — Cultivo 37,41 - 32,74 -
de

oleaginosas
0119 — Cultivo 19,15 - 17,68 -
de outras

plantas de
lavoura

temporarias

Lavouras 0131 — Cultivo 21,95 0,08 15,43 16,41
permanentes | de laranja
0133 — Cultivo 23,27 0,54 17,32 -

de frutas de
lavoura
permanente,
exceto laranja
e uva

0134 — Cultivo 24,32 1,06 22,21 105,75
de café
0139 - Cultivo 27,28 - 20,46 -

de plantas de

lavoura
permanente
nao
especificadas

anteriormente

Fonte: Ministério da Previdéncia Social (2024).

Nas lavouras temporérias, o cultivo de oleaginosas foi responsavel por
37,41 acidentes de trabalho a cada 1.000 vinculos, seguido pelo cultivo de soja que
registrou uma proporcdo de 25,26/1.000; cultivo de cana-de-acucar com
20,97/1.000; cultivo de cereais com 6,62/1.000; e outros cultivos com 19,15/1.000.
N&o foram registrados casos de doencas ocupacionais provenientes destas
lavouras. Observa-se que 32,74 trabalhadores a cada 1.000 vinculos registraram
incapacidade temporaria no cultivo de oleaginosas, assim como 22,10/1.000 no

cultivo de soja, 14,09/1.000 no cultivo de cana-de-agucar e 5,52/1.000 no cultivo de
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cereais. Identificou-se ainda mortalidade de 8,14 trabalhadores a cada 100 mil
vinculos no cultivo de cana-de-agucar.

Lima et al. (2021) explicitam que muitos trabalhadores do campo, de
maneira geral, trabalham de forma autbnoma, sem carteira de trabalho assinada,
dificultando a contabilizacdo dos acidentes de trabalho deste publico.

O trabalhador assentado da regiao do Pontal do Paranapanema enfrenta
um cotidiano laboral marcado por riscos significativos a saude e a seguranca,
especialmente em razdo da exposi¢cao continua a agrotoxicos sem o uso adequado
de Equipamentos de Protec¢éo Individual (EPIS).

Conforme destacam Judai et al. (2025), muitos desses agricultores
desenvolvem suas atividades em condicdes precéarias, o que contribui para a
ocorréncia de acidentes de trabalho e agravos a saude. A auséncia de protocolos
efetivos de vigilancia e prevencdo, somada a informalidade nas préaticas agricolas e
a baixa cobertura de acbes em saude do trabalhador, agrava ainda mais esse
cenario. Tais fatores configuram uma realidade de negligéncia estrutural, onde o
trabalhador rural assentado permanece vulneravel a eventos evitaveis e com acesso
limitado a cuidados adequados.

A falta de informacgfes sobre este cenéario é uma realidade, prejudicando
também o desenvolvimento de medidas capazes de melhorar a qualidade de vida e
bem-estar dos trabalhadores.

Com relacao ao trabalho a céu aberto e sua relagdo com os riscos fisicos,
o Protocolo Clinico para Trabalhador Rural e Urbano em Trabalho Pesado e a Céu
Aberto no Estado de Sao Paulo, desenvolvido conjuntamente pela Divisdo de
Vigilancia Sanitaria do Trabalho — DVST e Centro de Referéncia em Saude do
Trabalhador Estadual - CEREST Estadual (2017), apresenta as possiveis doencas
ocupacionais desenvolvidas pelos individuos (Quadro 1).
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Quadro 1 — Doencgas ocupacionais devido a agentes de risco fisico

em trabalhadores rurais

Doencas

Agentes Etioldgicos ou Fatores de

Risco de Natureza Ocupacional

Sindromes induzidas por calor: edema, caimbras, sincope,

exaustédo e hipertermia

Infertilidade Masculina

Calor (trabalho em temperaturas

elevadas)

Neoplasias malignas da pele

Outras Alteracdes Agudas da Pele devidas a Radiacao
Ultravioleta; Dermatite por Fotocontato (Dermatite de
Berloque); Urticaria Solar; Outras Altera¢cdes Agudas
Especificadas da Pele devidas a Radia¢éo Ultravioleta;
Outras Alteracdes Agudas da Pele devidas a Radiacédo

Ultravioleta, sem outra especificacao.

Conjuntivite

Pterigio

Ceratite e Ceratoconjuntivite

Catarata

Radiacdes Ultravioletas

Queimadura Solar

Alteracdes da Pele devidas a Exposicdo Crdnica a
Radiacdo N&o lonizante: Ceratose actinica; Outras
Alteragdes: Dermatite Solar, “Pele do Agricultor”, “Pele de

Marinheiro”.

Exposicdo ocupacional a radiagfes

actinicas (sol)

Urticéaria devida ao Calor e ao Frio

Exposicao ocupacional a calor e frio

Fonte: Divisdo de Vigilancia Sanitaria do Trabalho — DVST e Centro de Referéncia em Saude do

Trabalhador Estadual - CEREST Estadual (2017, p. 21).

Flausino (2019) realizou um estudo com 54 camponeses, no

assentamento Companheiro Keno, de Jacarezinho, Norte do Parand, relatando que

71% afirmaram existir casos de doencas ocupacionais, com predominancia de

ocorréncia de patologias associadas a coluna, seguida de doencas respiratérias,

lesé@o por esforco repetitivo (LER) e outras (Grafico 8).
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Gréfico 8 — Doencgas ocupacionais relacionadas ao trabalho no campo
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Fonte: Flausino (2019, p. 37).

Flausino (2019) relacionou as doencas ocupacionais com suas
respectivas causas, conforme o0s relatos dos camponeses investigados,
demonstrando que as principais causas estéo relacionadas com o esforgo repetitivo,
excesso de trabalho, falta de EPI, exposi¢cdo ao sol e mas condi¢bes de trabalho
(Quadro 2).
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Quadro 2 — Doencas relacionadas ao trabalho no campo e respectivas causas

Doencas relacionadas ao trabalho no campo Causas
Artrose Esforco Repetitivo
AVC (Acidente Vascular Cerebral) Excesso de trabalho
Bursite Esforco Repetitivo
Cancer Agrotoxico + radiacdo UV
Desgaste nos 0ssos Excesso de esforco fisico
Deficiéncia Renal Exposicdo ao sol e desidratacdo
Doengas respiratorias Condigbes de moradia
Hernia de disco Excesso de esforco fisico
Intoxicagé@o por Agrotoxico Descuido e falta de EPI
LER (Les&o por esforco repetitivo) Excesso de esforgo fisico, trabalho estatico,
ritmos excessivos, sobrecarga de trabalho
Problemas na coluna Excesso de esforgo fisico e mas condi¢des
de trabalho

Fonte: Flausino (2019, p. 38).

O estudo recente de Paiva (2024), junto a camponeses do assentamento
Recanto da Paz, na Bahia, comprova que 0s maiores riscos ocupacionais estao
associados com atividades laborais que provocam dores na coluna e nas costas,
como o uso de enxadas. O movimento exige forca do corpo todo, para abaixar,
segurar e levantar as cargas. A tendinite, que é a inflamacédo dos tenddes, afeta
comumente os trabalhadores, principalmente na regido dos punhos em razéo do uso
de instrumentos pesados e movimentos repetitivos. A queimadura solar também foi
evidenciada como um acidente ocupacional bastante frequente, ja que o0s
trabalhadores trabalham a céu aberto por véarias horas, e em periodos de pico de
incidéncia solar.

Os acidentes com animais peconhentos sdo observados em todo o
territério nacional e sé@o influenciados por mudancas e sazonalidades climaticas,
principalmente em periodos de chuva, em que 0os mesmos buscam alimentos e
abrigos, entrando em contato com os trabalhadores (Demarchi et al., 2018). Com
base amostral de 35 camponeses, de um assentamento do Mato Grosso, Demarchi
et al. (2018) relataram que 57,1% deles ja foram vitimados por algum animal

peconhento nos pés ou nas pernas, sendo 35% por serpentes, 30% por abelhas,
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20% por escorpides e 15% por aranhas. Os sujeitos destacaram que para minimizar
este risco, buscam realizar o controle e propagac¢ao dos animais a partir do controle
dos ambientes favoraveis e que servem de refagio.

Outro risco abrange o uso indiscriminado de agrotoxicos (ndo sao
defensivos, mas sim produtos quimicos, biocidas, visto que o trabalhador permanece
exposto diretamente as substancias quimicas, acarretando danos para si, seus
familiares e ao mesmo tempo para a populacdo e ambiente em geral (agua, o ar e o
solo), ao criatério, a producdo de alimentos, a vida em geral. (Begnini; Almeida,
2015; Thomaz Junior, 2023).

Os acidentes de trabalho desempenham papel central na contaminacéo
de trabalhadores rurais expostos a agrotéxicos, configurando-se como eventos
criticos de alta intensidade de exposicdo. Conforme discutido por Pignati e
colaboradores, situacbes como vazamentos de produtos, falhas em equipamentos
de pulverizagdo, manipulacdo inadequada de substancias quimicas e uso
insuficiente de equipamentos de protecéo individual favorecem o contato direto e
abrupto com agentes toxicos, elevando significativamente o risco de intoxicacdes
agudas. Além disso, observa-se que muitos episédios de contaminacao decorrentes
dessas circunstancias ndo sao devidamente caracterizados como acidentes de
trabalho nos sistemas oficiais de informacgé&o, sendo frequentemente registrados
apenas como intoxicacbes exogenas. Essa dissociacdo contribui para a
subnotificacdo dos agravos relacionados ao trabalho, dificultando a compreenséo da
magnitude do problema e limitando a implementacdo de estratégias eficazes de
vigilancia e preven¢do no ambito da saude do trabalhador.

A exposicao ocupacional a agrotoxicos constitui um dos principais riscos a
saude dos trabalhadores rurais no Brasil, especialmente em regides de agricultura
intensiva. Estudos conduzidos por Pignati e colaboradores evidenciam que
trabalhadores envolvidos no preparo, manuseio e aplicacdo desses produtos
guimicos apresentam elevada vulnerabilidade a contaminacdo, seja por via direta,
durante a pulverizacdo, seja por exposi¢cdo indireta no ambiente domiciliar e
comunitario.

Além disso, destaca-se a expressiva subnotificacdo e nao registro dos
casos de intoxicagdo por agrotéxicos, que pode alcancar até 100% em determinados

municipios, comprometendo a real dimensdo epidemiol6gica do problema. Tal
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cenario dificulta a implementacéo de estratégias eficazes de vigilancia em salde do
trabalhador e reforca a invisibilidade dos agravos relacionados ao uso desses
produtos.

Os efeitos a saude associados a exposicdo a agrotoxicos incluem desde
intoxicacbes agudas até doencas crdnicas, como disturbios neuroldgicos, cancer,
alteracdes enddcrinas e malformacdes congénitas, evidenciando a complexidade e a
gravidade dos impactos do modelo de producéo agricola baseado no uso intensivo
de insumos quimicos.

No Pontal do Paranapanema, estudo conduzido por Judai et al. (2025),
abordou os efeitos da exposi¢do ocupacional a agrotoxicos na saude auditiva e geral
de camponeses assentados. A pesquisa foi realizada com 119 participantes,
divididos entre grupo exposto e ndo exposto, residentes em assentamentos rurais de
municipios como Sandovalina, Mirante do Paranapanema e Teodoro Sampaio.

Os resultados apontaram alta prevaléncia de queixas como cefaleia,
distarbios visuais, doencas gastricas e perda auditiva, especialmente nas altas
frequéncias, além de baixa adeséo ao uso de EPIs.

Os autores concluiram que a exposicdo prolongada a agrotdxicos
representa um risco significativo a saude, com potencial ototoxico e efeitos cronicos,
reforcando a necessidade de acdes preventivas e vigilancia em saude do
trabalhador. Segundo a DVST e o CEREST Estadual (2017) existem doencas

ocupacionais provocadas pela exposi¢cao ao uso de agrotoxicos (Quadro 3).

Quadro 3 — Doencgas ocupacionais induzidas por multipla exposicao a defensivos
agricolas ou agrotéxicos: sinais, sintomas de alerta e possiveis

disfuncbes associadas

Sintomas Sintomas Classificacéo Classificacdo quanto a
(Intoxicacéo (Intoxicacéao quanto ao Grupo praga que controla
Aguda) Crobnica) Quimico

Fraqueza, codlicas | Efeitos neurotdxicos | Organofosforados e | INSETICIDAS

abdominais, retardados, alteracdes | carbamatos
vOmitos, espasmos | cromossomiais e

musculares e | dermatites de contato.

convulsdes.

Nauseas, vOmitos, | Lesdes hepaticas, | Organoclorados
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contracdes
musculares

involuntarias.

arritmias  cardiacas,

lesBes renais e

neuropatias

periféricas.
IrritacGes das | Alergias, asma | Piretroides Sintéticos
conjuntivas, brénquica, irritacdes
espirros, excitacdo, | nas mucosas,

convulsdes. hipersensibilidade.

Tonteiras, vomitos, | Alergias respiratérias, | Ditiocarbamatos FUNGICIDAS
tremores dermatites, Doenca

musculares, dor de | de Parkinson,

cabeca. céanceres.

Teratogéneses - Fentalamidas

Dificuldade Cénceres Dinitroferoéis HERBICIDAS
respiratoria, (pentaclorofenol- pentaclorofenol

hipertermia, formacéo de

convulsdes. dioxinas), cloroacnes.

Perda de apetite, | Inducdo da producdo | Fenoxiacéticos

enjoo, vomitos, | de enzimas hepéticas,

fasciculagao céanceres,

muscular. teratogéneses.

Sangramento nasal, | Lesbes hepaticas, | Dipiridilos

fraqueza, desmaios,

conjuntivites.

dermatites de contato,

fibrose pulmonar.

Fonte: DVST e o CEREST Estadual (2017, p. 35).

A partir do Quadro 3 observa-se que o0s inseticidas, fungicidas e

herbicidas apresentam sintomas de intoxicacdo aguda e crbnica, variando desde

manifestacbes mais leves quanto agudas, de acordo com as doencas
desenvolvidas.
Rigotto (2010)

agronegocio, que se apoia em politicas publicas de isengéo fiscal e na captura do

denuncia o carater estruturalmente violento do
aparato estatal para garantir a expansdo de um sistema que concentra terras,
destrOi ecossistemas e precariza o trabalho. Pignati et al. (2021) ampliam essa
analise ao demonstrar como o Pontal e outras regides sob o dominio do capital
agroquimico convivem com indices crescentes de cancer infantojuvenil, abortos

espontaneos, intoxicacbes e acidentes de trabalho, expressdes tragicas de um
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projeto de desenvolvimento que escolhe o0 envenenamento como estratégia de
dominacéo territorial. Frente a esse cenario, é urgente fortalecer as lutas populares
por justica ambiental, soberania alimentar e agroecologia, como alternativas
concretas para subverter a légica da morte imposta pelo agronegocio e reconstruir o
campo brasileiro a partir da vida, da saude e da dignidade.

Em seu estudo na regido do Pontal do Paranapanema (Machado,
Carvalhal e Almeida, 2022) retratam o esgotamento fisico e mental do trabalhador
do campo que ocupa a funcdo de operador de maquinas, que devido aos
movimentos repetitivos desenvolve doenga ocupacional. Outras pesquisas afirmam
que operadores de maquinas correm o risco de tombamento, proveniente da
velocidade durante as atividades ocupacionais, dos inimeros desniveis do solo de
cultivo e outros obstaculos como arvores, formigueiros e torres de energia. (Barreto;
Thomaz Junior, 2020) destacam ainda que o risco de incéndio por
superaquecimento das maquinas também € elevado, principal em periodos de calor
intenso.

Thomaz Junior. et al. (2012) evidenciam que o avanco da monocultura da
cana-de-acgucar, fortemente dependente de maquinas pesadas, tem provocado
impactos significativos na saude dos trabalhadores, incluindo mutilacdes e doencas
ocupacionais. Leal (2023) reforca essa analise ao mostrar que a insercdo de
assentados nas frentes de trabalho mecanizadas da cana-de-acucar ocorre, em
geral, sob condicbes precarias, instaveis e informais, agravadas pela falta de
garantias laborais.

Feliciano (2009) destaca que, embora a presenca de tratores nas
pequenas propriedades do estado de S&do Paulo seja numericamente expressiva, a
maior parte da mecanizacdo ainda se concentra em grandes unidades produtivas,
perpetuando desigualdades no acesso a tecnologia e na capacidade de producéo.
Rigotto (2003) argumenta que 0s riscos associados ao uso intensivo de maquinas
agricolas fazem parte de um modelo produtivo que prioriza a eficiéncia econémica
em detrimento da saude dos trabalhadores, sendo comum a ocorréncia de lesdes
fisicas, sobrecargas ergonémicas e impactos psicossociais.

Nesse contexto, o uso de maquinas agricolas nao apenas reforca a logica

de exclusdo social e produtiva no campo, como também se constitui em um fator
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relevante de risco a salde e seguranca dos trabalhadores assentados e
camponeses da regiao.

4.7 A RESISTENCIA CAMPONESA E A DISPUTA POR OUTRO PROJETO DE
TRABALHO E DE VIDA

Mesmo diante das adversidades, os assentamentos continuam sendo
espacos de resisténcia e de afirmacédo de modo de vida que aposta na permanéncia
na terra, a luta pela agroecologia, acesso a saude e educacdo de qualidade etc.
Como apontam Leal (2023) e Feliciano (2009), a permanéncia na terra nao € apenas
movimento geografico, mas ato politico: cultivar € resistir; ter acesso a educacao,
cuidar da saude é afirmar o direito de permanecer.

O conhecimento sobre os riscos aos quais estdo expostos tém sido um
dos fatores relacionados a incidéncia de acidentes de trabalho e desenvolvimento de
doencas ocupacionais (Barbosa, 2017). Existem estudos que comprovam que 0S
agrotoxicos sao reconhecidos como agentes perigosos pelos trabalhadores e
responsaveis por prejudicar sua saude. Ristow et al. (2020) demonstraram, para
uma amostra de 113 trabalhadores rurais, a grande maioria praticante da agricultura
familiar em assentamentos do INCRA que 81% receberam treinamento para uso de
agrotoxicos e 94% reconhecem a importancia desta acdo. No entanto, metade dos
trabalhadores (que conta € esta?) afirmam ter duvidas com relacdo as praticas
laborais e produtos quimicos usados, sendo que 57% consideram 0s agrotoxicos
perigosos, enquanto 27% o citam como muito perigoso.

No ambito da vigilancia em saulde, destaca-se a relevancia dos dados
provenientes do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), que
constitui uma das principais ferramentas de monitoramento dos agravos
relacionados ao trabalho no Brasil. No que se refere ao meio rural, 0s registros
evidenciam a ocorréncia de acidentes de trabalho tipicos, intoxicacdes exdgenas por
agrotoxicos e outros agravos ocupacionais frequentemente subnotificados. A andlise
desses dados revela ndo apenas a magnitude dos eventos, mas também as
limitagOes estruturais na notificagdo e acompanhamento dos casos, especialmente
em regides com menor acesso aos servigos de saude. Nesse contexto, os dados do

SINAN reforcam a necessidade de fortalecimento das agfes de vigilancia em saude
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do trabalhador, sobretudo em territorios rurais e assentamentos da reforma agréria,
onde a exposi¢ao a riscos ocupacionais é intensificada e, muitas vezes, invisibilizada
pelos sistemas oficiais.

Dados nacionais reforcam a magnitude dos agravos relacionados ao
trabalho registrados no pais. De acordo com andlises do Ministério da Saude a partir
do SINAN, entre os anos de 2007 e 2019, foram notificados mais de 300 mil casos
de acidentes de trabalho graves no Brasil, com tendéncia de crescimento ao longo
do periodo. Dentre esses, destacam-se ocorréncias envolvendo trabalhadores do
setor agropecuério, frequentemente expostos a condicdes de trabalho precarias, uso
intensivo de insumos quimicos e limitagdes no acesso a equipamentos de protecdo
e assisténcia a saude. Além disso, 0s registros de intoxicacdo exdgena por
agrotoxicos também apresentam numeros expressivos, evidenciando a relevancia
desse agravo no contexto da saude do trabalhador rural.

Entretanto, é importante destacar que esses numeros provavelmente
representam apenas uma fracdo da realidade, uma vez que a subnotificacdo ainda é
um desafio significativo nos sistemas de vigilancia em saulde, especialmente em
areas rurais e territorios de dificil acesso. Fatores como a informalidade das relacdes
de trabalho, a baixa cobertura de servicos de saude, o desconhecimento sobre a
obrigatoriedade da notificacdo e a fragilidade das estruturas locais de vigilancia
contribuem para a invisibilizacdo dos agravos. No caso especifico dos
assentamentos rurais, essa subnotificacdo pode ser ainda mais acentuada, o que
reforca a importancia de estudos como o presente, que buscam evidenciar e
territorializar os impactos do trabalho sobre a satude dessas populacoes.

O estudo de Magalhdes (2010) revela que os trabalhadores do campo
estdo cientes dos riscos e danos a sua saude provenientes de seus comportamentos
perante o uso de agrotéxicos e exposicado aos mesmos, no entanto, muitos desses
riscos nao sao considerados reais.

Dias (2020) analisou o conhecimento de 221 camponeses com relacao ao
manejo de agrotéxicos, demonstrando que 74,02% usam protecdo adequada
durante a manipulacdo de produtos quimicos; 48,03% possuem treinamento neste
processo; 73,23% sabem manipular, armazenar e realizar o descarte adequado de
agrotoxicos; e 78,74% efetuam a lavagem apos uso de agrotoxicos para se proteger

do contato com o mesmo (Grafico 9):
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Gréfico 9 — Distribuicdo percentual dos camponeses segundo 0

manejo de agrotoxicos
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Fonte: Dias (2020, p. 72).

Por outro lado, também é possivel verificar a desinformacéo completa ou
parcial dos trabalhadores. De acordo com Santos et al. (2021), 44% dos
camponeses de um assentamento no Maranh&o conhecem os riscos para saude e
meio ambiente da exposicdo aos agrotéxicos durante 0 manuseio e aplicacédo; 33%
relataram que talvez falte o conhecimento sobre estas questfes e 23% afirmaram
nao saber devidamente os riscos. Além disso, os autores identificaram que apesar
de 80% dos trabalhadores ter tido algum problema relacionado as intoxica¢gées, 80%
nao consideram que a questdo da exposicdo aos agrotoXicos e seus riscos inerentes
deve ser um fator prioritario para a saide humana e meio ambiente.

Em casos de acidentes com animais peconhentos, os trabalhadores
demonstraram ter conhecimento sobre os cuidados a serem efetuados rapidamente
como buscar atendimento médico, usar soro antiofidico e lavar o local da picada
(Demarchi et al., 2018). Oliveira, Costa e Sassi (2013) também relataram que o0s
agricultores consideram os animais peconhentos como perigosos, visto que trazem
riscos consideraveis para a saude humana, inclusive o 6bito, sabendo como lidar
com este tipo de acidente; e reconhecem a importancia de se utilizar os EPIs

adequados para minimizar as chances de picadas desses animais. No entanto, o
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uso do torniquete, ndo recomendado pela Medicina Tradicional, vai contra as
praticas populares adotadas por camponeses, ja que os trabalhadores ainda a
utilizam, correndo o risco de desenvolver complicacfes secundarias.

Embora haja pesquisas que abordem os riscos ocupacionais enfrentados
por trabalhadores assentados no Pontal do Paranapanema, como os decorrentes da
mecaniza¢cdo no setor canavieiro e da exposicdo a agrotdxicos, o conhecimento
especifico desses trabalhadores sobre tais riscos ainda é pouco explorado na
literatura cientifica. Machado, Carvalhal e Almeida (2022) apontam que, na regido, a
intensificacdo da mecanizacdo agricola e a ldégica produtivista imposta aos
assentados tém agravado processos de adoecimento relacionados ao trabalho,
como lesbes osteomusculares e sofrimento psiquico. No entanto, permanece uma
lacuna importante quanto a compreensao que 0s proprios assentados tém desses
riscos, o que limita a formulagcéo de politicas de prevencéo e acbes educativas mais
eficazes. (Guimardes, 2016). Tal auséncia reforca a necessidade de estudos
voltados a percepcdo de risco no campo, especialmente entre populacdes
vulneraveis como os trabalhadores da reforma agraria, para que se promova nao
apenas o reconhecimento do problema, mas também a emancipacao critica desses
sujeitos frente as condi¢cdes que ameagam sua saude.

O conhecimento dos trabalhadores do campo sobre os riscos
ocupacionais que levam a ocorréncia de acidentes e doencas relacionadas ao
trabalho € essencial. Este conhecimento contribui com a observacéo das situacdes e
comportamentos que precisam ser alterados para minimizar esses fendbmenos (Lima
et al., 2021).

4.8 MEDIDAS DE PROTECAO NOS PROCESSOS DE TRABALHO

Um ambiente de trabalho saudavel deve permanecer estavel em muitos
aspectos, assegurando ndo apenas a produtividade das atividades, mas ac¢des de
diagnostico, priorizacdo, planejamento, realizagdo, monitoramento e, finalmente,
garantia de melhorias em todo o espaco de trabalho, vinculadas devidamente ao um
processo organizacional de garantia das condi¢des dignas de saude, seguranca e
bem-estar. Segundo Oliveira et. al. (2010), a Seguranca e Saude no Trabalho (SST)

€ indispensavel para a melhoria continua dos processos produtivos e,
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principalmente, para a protecdo e promoc¢do da saude dos trabalhadores, uma vez
gue atua na melhoria da imagem organizacional, otimiza 0s processos operacionais
e amplia as oportunidades de crescimento (Silva; Daniel, 2012).
Para Zanetti et al. (2023, p. 02):
A seguranca no local de trabalho é parte integrante da sadde e do sucesso
de uma organizacao. Priorizar a seguranca do trabalho significa ndo apenas
atender as obrigacfes legais, mas também comprometer-se com o bem-
estar humano, a eficiéncia operacional e a sustentabilidade empresarial. Ao
oferecer a pratica de seguranca e implementar medidas preventivas, as

organizacdes desenvolvem um ambiente de trabalho invulneravel, produtivo
e ético. O que beneficia tanto os funcionarios quanto a prépria empresa.

A maioria dos estudos, com base na literatura cientifica enfatiza a
importancia do uso de EPIs como medida indispensavel para assegurar a seguranca
do trabalho, entretanto, como se sabe os EPIs ndo sao capazes de proteger os(as)
trabalhadores dos impactos da contaminagdo. De acordo com a NR 6 o EPI é “todo
aguele composto por varios dispositivos, que o fabricante tenha associado contra um
OU mais riscos que possam ocorrer simultaneamente e que sejam suscetiveis de
ameacar a seguranga e a saude no trabalho” (BRASIL, 2018). Abrange dispositivos,
instrumentos ou produtos, de uso individual, que busca garantir a seguranca durante
as funcdes desempenhadas pelo individuo em seu ambiente de trabalho, atuando na
protecdo de riscos responsaveis por ameacar a sua saude e seu bem-estar.

A Norma Regulamentadora n. 31, criada em 2005, estabelece as
diretrizes e recomendacfes voltadas para o trabalho agricola e outras atividades no
campo rural (BRASIL, 2005). Segundo Souza (2019) a publicacdo desta norma foi
relevante na tentativa de diminuir os acidentes de trabalho e doencas ocupacionais
associadas as fungdes agricolas, assim como a quantidade de invalidez e morte,
promovendo a seguranca do trabalho rural. Na atividade agricola, cada produto
utilizado demanda o uso de diferentes tipos de EPIs, normalmente recomendados
pelos fabricantes na bula e rotulos do mesmo, a fim de proteger areas endérmicas,
olhos, boca e nariz (Santos et al., 2021).

Kofler e Pandolfi (2019) relatam que cada EPI possui uma finalidade, e os
trabalhadores fazem uso de diferentes vestimentas e acessoOrios para obter a
protecdo laboral necessaria, de acordo com o tipo de atividade. Os protetores de
cabecga abrangem capacetes com materiais resistentes, responsaveis pela protecéo

contra impactos; chapéus de palha com abas longas e abertas para protecéo solar e
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outros instrumentos permedaveis. Os protetores de olhos e faces incluem dispositivos
faciais como O6culos para impacto de particulas, contra respingos, poeira, polen e
outras substéncias.

No caso dos processos de trabalho inseridos na pulverizacdo aérea,
mecanica e costal de agrotéxicos, os protetores auditivos contribuem com a
seguranga auricular contra ruidos e o contato com as impurezas quimicas em
suspensao. Os protetores respiratorios podem ser constituidos por filtro mecéanico ou
filtro quimico, ou ainda, ser complementares, com mascaras de filtros combinados
para maior seguranca. Os protetores de tronco abrangem os aventais, casacos e
capas. As luvas e mangas séo responsaveis por proteger os membros superiores; e
as botas impermeaveis, com biqueiras, cano longo e perneiras atuam na seguranca

dos membros inferiores (Figura 6). (Kofler; Pandolfi, 2019).

Figura 6 — EPIs recomendados para camponeses em atividades como

a aplicacao de agrotoxicos

Viseira facial
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Fonte: Kofler e Pandolfi (2019, p. 467).

Cita-se que os EPIs recomendados para quem trabalha no campo séo
normalmente fabricados com materiais impermeaveis, pois buscam evitar o contato
dos agrotoxicos com o organismo humano, interferindo significativamente em seu

conforto térmico. Isto ocorre em funcdo das vestimentas impedirem a troca de calor
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corporal com o ambiente, prejudicando as fungbes de regulacdo da temperatura
corporal. Especialmente nas atividades de lavradores, o estresse térmico provocado
pelo uso de EPI esta associado com alguns fatores, dentre eles: evaporac¢ao do suor
prejudicada devido ao isolamento do EPI; aumento da producédo de calor corporal,
favorecido pelo esforco fisico e baixa dispersdo para o ambiente; acimulo de calor
térmico e aumento da sudorese e problemas de desidratacdo; e aumento da
frequéncia cardiaca, sobrecarregando as func¢des corporais gerais (Veiga; Almeida;
Duarte, 2016).

Diante desta problemética, Veiga, Almeida e Duarte (2016) afirmam que
infelizmente os EPIs dos camponeses sao fabricados para atender principalmente a
protecdo contra a contaminacdo por agrotoxicos, sem considerar o estresse térmico
dos individuos. Na visdo dos autores, torna-se relevante projetos de vestimentas que
possibilitem melhor ventilacdo e disperséo de calor corporal, a fim de assegurar a
adesao dos trabalhadores perante o uso do EPI e melhor conforto térmico.

Abreu e Alonzo (2014, p. 4199) descrevem que as medidas de seguranca
para trabalhadores do campo que lidam com os agrotéxicos estdo associadas as
atividades de “transporte, armazenamento, preparo e aplicagdo, destino final de

embalagens vazias e lavagem de roupas/EPI contaminadas”. (Quadro 4).

Quadro 4 — Medidas de uso seguro dos agrotéxicos por trabalhadores rurais

Aquisicdo | Transporte | Armazenamento | Preparo e | Destino final Lavagem
aplicacdo
Consultar | Verificar Depésito deve | O manuseio | Devolver todas | Usar luvas de
Engenhei | com 0 | ser separado de | deve ser | as embalagens | Nitrila ou Neoprene
ro comerciante | outras feito por | vazias dos | e avental
Agrébnom | se € | construgcbes e | pessoas agrotéxicos na | impermeéavel
o] necessario | estar livre de | adultas unidade de
cuidado inundacdes (entre 18 e | recebimento
especial 60 anos) e | indicada pelo
para bem comerciante na
transportar informadas nota fiscal
0s sobre 0s
agrotoxicos riscos (com
adquiridos treinamento
de no
minimo 20
horas)
Usar Verificar se | Depésito deve | Ler nos | Realizar triplice | Lavar as
Receituar | a nota fiscal | estar a uma | rétulos e | lavagem, roupas/EPl usados
io esta distancia bulas as | lavagem sob | no preparo e
Agronomi | preenchida | minima de 30 | informagbes | pressao ou | aplicagéo
co/ e | com as | metros de | sobre acondicioname | separados das
guardar a | disposicdes | fontes de agua, | manuseio, nto de | demais roupas da
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segunda | exigidas no | residéncias e | precaucdes, | embalagens familia e em
via Regulament | instalacdes primeiros ndo lavaveis, | tanque  exclusivo
o] de | para animais SOCOrT0S, seguindo 0s | para a atividade
Transporte destinacéo procedimentos
de Produtos de especificos de
Perigosos embalagens | cada atividade
(RTTP) vazias,
equipamento
s de
protecéo,
etc.
Exigir Verificar se | Constru¢do de | Utilizar EPI | Inutilizar as | Enxaguar com
Nota a Ficha de | alvenaria, com | para embalagens bastante agua
Fiscal e | Emergéncia | piso cimentado | proteger a | (perfurar 0 | corrente para diluir
guarda-la | e o|e telhado | saude, fundo) para | e remover 0S
para Envelope resistente, sem | reduzindo os | armazenament | residuos de
consultar | de goteiras riscos de | o prédevolucdo | agrotdxico
o] Transporte intoxicacao e para
endereco | acompanha devolucéo
da m a nota
unidade fiscal
de
recebime
nto de
embalage
ns vazias
Aproveita | Verificar se | Construgéo Os EPI | Devolver as | Usar sab&o neutro
r para | 0s com boa | necessarios | embalagens em | e ndo deixar de
comprar agrotoxicos | ventilagdo e | sdo: calca, | até um ano e | molho
EPI estao iluminacéo jaleco, meio apoés a
dentro  do | natural. N&o | botas, compra
limite de | permitir entrada | avental,
isencéo de animais respirador
para (mascara),
transporte viseira,
(dependent luvas, boné
e da arabe. Cada
classificaca um deve
0 seguir
toxicolégica disposicdes
) especificas
Conferir Se a | As instalacbes | Lavar as | Apresentar nota | Ndo usar alvejante
prazo de | quantidade | elétricas devem | luvas ainda | fiscal de | nem esfregar as
validade estiver estar em boas | vestidas e | compra de cada | roupas
dos dentro do | condicbes para | seguir uma | produto no | hidrorrepelentes
agrotoéxic | limite de | evitar curto- | sequéncia momento da
0s isencao, circuito e | légica para | devolugéo
usar veiculo | incéndios retirar 0s
com EPI  (boné,
cacamba viseira,
externa avental,
(caminhone jaleco,
te, botas, calca,
caminhéo, luvas,
etc.) respirador)
Verificar Se Portas devem | Preparar ao Passar as roupas
se guantidade | permanecer ar livre e hidrorrepelentes
existem acima do | trancadas para | longe de para prolongar a
danos limite de | evitar entrada | criancas, vida atil
elou isencao, de criancas e | animais e
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vazament | solicitar pessoas ndo | pessoas
0S na | entrega por | autorizadas desprotegida
embalage | motorista e S.
m veiculo
preparados
segundo
RTTP
Verificar N&ao Embalagens Usar agua N&o colocar os EPI
se transportar | devem ser | limpa para para secar ao sol
informacd | dentro  da | colocadas em | evitar
es de | cabine e | prateleiras de | entupimento
rétulo e | nunca metal ou sobre | dos bicos do
bula transportar | estrados, sem | pulverizador
estdo embalagens | contato com o
legiveis danificadas | piso, paredes e
e/ou com | teto
vazamentos
Perguntar | Nao N&do armazenar | Utilizar Apés lavadas e
sobre transportar | junto com | balancas, secas, guardar as
como na alimentos, COopos roupas/EPI
usar 0s | carroceria racoes, graduados, utilizados no
EPI junto  com | sementes, baldes e preparo e
pessoas, medicamentos | funis aplicacao
animais, e produtos | especificos separados das
alimentos, inflaméveis para demais roupas da
racbes ou preparar a familia
medicament calda. Lavar
0s 0s utensilios
ao término
do preparo e
secar ao sol
Certificar | Usar cofre | Nao fazer | Ler manual O esgotamento da
se o | de carga | estoques além | de agua de lavagem
comercia | para das instrucdes deve ser feito
nte acondiciona | quantidades do direto para fossa
forneceu | r 0S | para uso em | equipamento séptica para
informaca | agrotoxicos | curto prazo de aplicacdo tratamento de
0 sobre | em caso de e calibrar residuos quimicos
local de | transporte corretament
devolugd | com outro e
o] de | tipo de
embalage | produto
ns vazias
Cobrir as | Os agrotoxicos | Ndo utilizar
embalagens | devem ser | equipamento
com lona | mantidos nas |s de
impermeav | embalagens aplicacéo
el, presa a | originais e | com defeitos
carroceria fechadas ou
vazamentos
Em caso de | O rétulo deve | Verificar
acidente sempre velocidade
providenciar | permanecer do vento e
recolhiment | visivel e legivel | temperatura
o] das | e as | antes de
porcoes embalagens aplicar (dar
vazadas. separadas por | preferéncia
EPI devem | tipo (herbicidas, | para
estar inseticidas, etc.) | horarios
disponiveis menos
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no veiculo guentes do
dia)
N&o
desentupir
bicos com a
boca, nao
beber,
comer ou
fumar
durante
aplicagéo.
Lavar maos
e rosto antes
de comer,
beber ou
fumar
Manter
barba e
unhas feitas.
Tomar
banho assim
que terminar
aplicacdo e
colocar
roupas
limpas
Respeitar
periodo de
reentrada
(tempo em
gue ninguém
deve entrar
sem EPI nas
areas
tratadas) e o
intervalo de
seguranca
(tempo que
deve ser
respeitado
entre
aplicacdo e
colheita)

Fonte: Abreu e Alonzo (2014, p. 4.199-4.201).

Com relacdo ao uso intenso e constante de agrotoxicos nas
monoculturas, estudo destaca que as medidas e treinamentos voltadas para a
seguranca do trabalho rural ndo deve buscar apenas a promocdo do uso do EPI,
mas também elaborar estratégias intervencionistas que eliminem a utilizagdo desses
produtos (Ristow et al., 2020). Lima et al. (2021) ressaltam que o entendimento do

ambiente de trabalho e dos problemas existentes nele possibilitam aos
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trabalhadores adotarem iniciativas de prevencdo dos acidentes ou reducédo da

dimensdo dos mesmos.

4.9 ADESAO AO USO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL

A adesédo ao uso de Equipamentos de Protecao Individual (EPIS) no
contexto da agricultura familiar e dos assentamentos rurais constitui um dos
principais desafios para a promoc¢éo da saude do trabalhador no campo. Embora a
legislacdo brasileira estabeleca a obrigatoriedade do fornecimento e uso desses
equipamentos, observa-se, ha pratica, uma baixa adesdo, frequentemente
associada a fatores estruturais, culturais e organizacionais do trabalho rural.

Silva (2015) aponta que historicamente os trabalhadores do campo
utilizavam formas rudimentares de protecdo, como panos de algodao para cobertura
das vias aéreas e botas de borracha, sendo a incorporacédo de EPIs mais adequados
um fendmeno relativamente recente. Tal processo evidencia que a ado¢do desses
dispositivos ndo se da de forma imediata, mas depende de mudancas progressivas
nas préaticas produtivas e na percepcao de risco. Nesse sentido, Meirelles, Veiga e
Duarte (2016) destacam que a inadequacdo dos EPIs disponiveis para o trabalho
em ambiente aberto, especialmente em regides de clima quente, configura um dos
principais entraves a sua utilizacdo. O desconforto térmico, a limitacdo de mobilidade
e a adaptacdo de equipamentos originalmente desenvolvidos para o ambiente
industrial contribuem para a resisténcia ao uso continuo. Essa inadequacao técnica
revela uma lacuna entre a normatizacéo e a realidade do trabalho rural, em que os
dispositivos muitas vezes ndo dialogam com as condi¢cdes concretas de uso.

Além das barreiras relacionadas ao equipamento em si, fatores
comportamentais e socioecondmicos também influenciam a baixa ades&o. Barbosa
(2017) identifica préticas de risco, como o reaproveitamento de embalagens de
agrotoxicos, evidenciando ndo apenas a auséncia de protecdo adequada, mas
também fragilidades no processo educativo e na vigilancia em saulde. Tais
comportamentos refletem um contexto de wvulnerabilidade social, no qual a
necessidade de aproveitamento de recursos se sobrepde as medidas de seguranca.

Dados empiricos reforcam esse cenario. Flausino (2019) demonstrou que

apenas 50,65% dos trabalhadores utilizam botas, enquanto o uso de luvas e
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mascaras atinge 19,48%, e o de capas apenas 10,39%, indicando uma utilizacdo
fragmentada e incompleta dos EPIs. Dias (2020), ao analisar 285 trabalhadores
rurais, identificou que 70% relataram utilizar algum tipo de EPI, porém apenas
45,96% receberam treinamento adequado para sua utilizagcdo, o que compromete a
eficacia dessas medidas. Além disso, 30% dos trabalhadores reconheceram a
necessidade de utilizacdo de equipamentos adicionais, evidenciando lacunas no
fornecimento e na orientacéo por parte dos empregadores.

Sob uma perspectiva ampliada, Rigotto (2014) destaca que a exposicao a
agrotoxicos no meio rural esta diretamente relacionada a insuficiéncia de politicas
publicas efetivas de protecdo ao trabalhador, incluindo a fiscalizacdo do uso de EPIs
e a educacdo em saude. A autora enfatiza que a responsabilizacdo individual do
trabalhador néo € suficiente para garantir protecdo, sendo necessario considerar 0s
determinantes sociais e produtivos que condicionam essas praticas.

No contexto dos assentamentos rurais, essa problemética se torna ainda
mais complexa. A organizacdo do trabalho, frequentemente baseada na agricultura
familiar, a informalidade das relacdes laborais e o acesso limitado a politicas
publicas estruturadas contribuem para a manutencdo de praticas inseguras. A
adesao ao uso de EPIs, portanto, ndo pode ser compreendida apenas como uma
escolha individual, mas como resultado de um conjunto de fatores que envolvem
condicbes de trabalho, acesso a informacdo, suporte institucional e adequacao
tecnoldgica dos equipamentos.

Assim, a ampliacdo da adesdo ao uso de EPIs no meio rural exige
estratégias integradas que articulem educacdo em saude, desenvolvimento de
tecnologias apropriadas ao contexto agricola e fortalecimento das politicas publicas
de saude do trabalhador. No ambito da Atencdo Priméaria a Saude, destaca-se o
papel das equipes de Saude da Familia na identificacdo precoce de riscos, na
orientacao continua dos trabalhadores e na construcao de praticas de cuidado que
considerem a realidade territorial.

No contexto da pratica profissional, a observagcédo direta no territério do
Assentamento Agua Sumida refor¢a os achados da literatura. Durante a atuacdo na
Estratégia de Saude da Familia (ESF-8), foi possivel identificar que, mesmo entre
trabalhadores que reconhecem os riscos associados ao uso de agrotéxicos e as

atividades agricolas, a adesdo ao uso de EPIs permanece limitada e, em muitos
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casos, parcial. Frequentemente, observa-se a utilizagdo isolada de botas ou
chapéus, sem a adocao de protecdo respiratoria, ocular ou dérmica adequada, o que
mantém a exposi¢cado ocupacional significativa. Entre os principais motivos relatados
pelos trabalhadores destacam-se o desconforto térmico, especialmente em periodos
de altas temperaturas, a dificuldade de execucédo das atividades laborais com os
equipamentos e, em alguns casos, a indisponibilidade ou inadequacédo dos EPIs
fornecidos. Além disso, praticas como o0 manuseio de agrotoxicos sem protecdo
completa e o armazenamento inadequado desses produtos ainda sdo observadas
no cotidiano, evidenciando lacunas importantes nas acdes de educagdo em saude e
na vigilancia do trabalhador. Essa vivéncia empirica permite compreender que a nao
adesdo ao uso de EPIs ndo se configura apenas como negligéncia individual, mas
como expressdao de um contexto mais amplo, marcado por limitacbes estruturais,
culturais e institucionais que precisam ser enfrentadas de forma integrada pelas

politicas publicas e pelas equipes de saude. (Gréfico 10).

Gréfico 10 — Percentual dos camponeses que fazem uso do EPI por tipo
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Fonte: Dias (2020, p. 63).

4.10 VULNERABILIDADES NO CAMPO

Os servicos em saude nos assentamentos, na década de 1990, eram
precarios e, na maioria dos casos, ausentes, e também nao haviam postos de saude

e instituicbes hospitalares proximos das comunidades. Isto era prejudicado também
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pela situacdo hidrossanitaria, visto que as familias e trabalhadores do campo néo
possuiam vivéncia pautada nas condi¢des minimas de seguranca. Apesar do acesso
a saude ter melhorado, ao longo dos ultimos 20 anos, esses problemas ainda se
fazem presentes, e a falta de informacdes, de transporte, saneamento basico e
problemas financeiros contribuem para a vulnerabilidade dos assentados, fazendo
com que em muitos casos, nao busquem apoio do servico de salde; ndo aparecam
nos cadastros e demandantes de atencao/apoio. (Fernandes; Noll, 2023).

Na perspectiva da Saude Coletiva e da obra de referéncia Desastres: velhos e
novos desafios, Rocha e Londe (2021) abordam que o conceito de vulnerabilidade
deixa de ver o desastre como um evento puramente natural e passa a tratad-lo como
o resultado de processos sociais, econdmicos e politicos que expdem certos grupos
a danos maiores.

Um desastre ocorre quando hd a combinacdo de uma ameaca (natural e ou
tecnologica), condicbes de vulnerabilidade, diferentes niveis de exposicdo e
insuficiente capacidade de respostas, que sdo as medidas para reduzir as

consequéncias negativas e potenciais do risco (Rocha e Londe, 2021).

Dimenstein e Cirilo Neto (2020), conceituam vulnerabilidade como:

[...] o entrelacamento de condigBes materiais, politicas, culturais, juridicas e
subjetivas, que direcionam o0s saberes e praticas em salde. E uma
abordagem conceitual que permite andlises multidimensionais, tornando-se
um conceito mediador de a¢bes e mecanismos de enfrentamento as
condi¢des sociais adversas, orientando intervencdes politicas a partir das
multiplas relacdes entre os elementos existentes nos diferentes contextos
sociais (p. 05-06).

A partir desta definicdo, reconhece-se a vulnerabilidade como uma
condicdo imposta a individuos em diferentes contextos, podendo estar relacionada
com a instabilidade da vida no mercado de trabalho, na esfera social, no acesso a
servicos béasicos e outras vivéncias. Quando as vulnerabilidades ndo séo
solucionadas, ha chances delas se tornarem situacdes de risco que acarretam
consequéncias significativas para os individuos. As vulnerabilidades no campo da
saude sdo provenientes da inacessibilidade associada ou ndo as informagbes e

condutas apropriadas, de determinados grupos da populacdo aos servicos em
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saude, aos sistemas de protecdo social, as Politicas Publicas de protecdo e outras
iniciativas que influenciam o bem-estar e a qualidade de vida.

Macedo et al. (2016) afirmam que apesar do SUS estabelecer
atendimento universal e publico, a atencdo primaria em saude € um dos desafios
mais relevantes. A assisténcia torna-se dificultosa em regides com infraestruturas
logisticas deficitarias e redes intersetoriais insuficientes, aumentando ainda mais as
iniquidades entre populacao urbana e rural. Dessa maneira:

Quanto aos servicos de salde, além de estarem geograficamente distantes
dos assentamentos, na maioria das vezes, hd um distanciamento dos
profissionais e uma oferta precaria de acfes, tanto pelo aspecto estrutural
(equipamentos, instala¢des) quanto pela fragilidade com que a atencdo e o
acolhimento sdo realizados, ou seja, sdo a¢cBes marcadas por atitudes

desencontradas da realidade social e cultural dos assentamentos (Macedo
et al., 2016, p. 563).

Scopinho et al. (2017) explicitam em seu estudo no Assentamento Mario
Lago, em Ribeirdo Preto (SP), que as experiéncias de vida e laborais vivenciadas
pelas familias sdo impactadas pela necessidade de migracdo para obter melhores
condicbes de moradia e trabalho. Como a vida no campo nao exige muita
qualificacdo profissional, ndo sendo preciso niveis elevados de escolaridade, as
relacbes e condicbes de trabalho sdo precarias, os riscos a saude estdo sempre

presentes. As autoras refletem que:

Poucas familias aderiram a luta pela terra por conviccdo politica da
necessidade de realizar a reforma agraria no pais. Pelo contrario, elas
estavam motivadas pela possibilidade de voltar a viver em territério proprio,
dele extrair o necessario para o sustento e nele aglutinar os familiares
dispersos pela necessidade de sobrevivéncia (Scopinho et al., 2017, p. 18).

Miranda et al. (2020) afirmam que as dinamicas produtivas nas
propriedades rurais sdo heterogéneas e dependem do cotidiano das familias, seja
no ambiente publico ou no privado, porém, grande parte delas dependem do homem
para tomar decisdes e exercer seu poder. Os principais problemas responsaveis
pela exclusdo dessas familias dizem respeito a baixa escolaridade dos membros,
baixa renda, condicbes precéarias de moradia e trabalho etc. Os autores revelam
ainda que por morarem em regides exclusivamente rural, os trabalhadores tendem a
desempenharem as func¢des laborais de modo informal, sem obter vinculos que

poderiam lhe trazer maior seguranca.
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4.11 POLITICAS PUBLICAS E ESTRATEGIAS EM SAUDE PARA
TRABALHADORES DO CAMPO

No campo da saude rural, as contribuicdes de Josué de Castro permitem
compreender que o0s processos de adoecimento das popula¢gbes do campo nao
podem ser dissociados das condi¢Bes historicas de producdo e organizagdo do
territdrio. Ao analisar a fome como expresséo de desigualdades estruturais, o autor
evidencia que a precariedade das condi¢cdes de vida, associada a limitacdo de
acesso a terra, a renda e a politicas publicas efetivas, repercute diretamente sobre o
estado de saude das populagdes rurais. Essa perspectiva dialoga com a abordagem
contemporanea da Saude do Trabalhador, que compreende o processo saude-
doenca como resultado das relacdes sociais de producao e das condi¢cdes concretas
de trabalho e vida.

No contexto rural, essa compreensdo amplia-se diante da exposicado a
riscos ocupacionais especificos, como o uso de agrotoxicos, a radiacdo solar, o
esforco fisico intenso e a informalidade laboral, frequentemente associados a
condi¢Bes de vulnerabilidade social e dificuldades de acesso aos servigos de saude.
Assim, a andlise da saude do trabalhador rural exige uma abordagem integrada, que
articule determinantes sociais, ambientais e ocupacionais, conforme preconizado
pelas politicas publicas brasileiras e por instituicbes como a Fundacdo Oswaldo Cruz
e a Associacao Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO).

O direito a saude para toda a populacdo brasileira € garantido pelas
iniciativas do SUS, que busca ndo apenas disponibilizar servicos em saude, mas
sobretudo, manter uma atuacéo centrada nos principios de equidade, universalidade
e integralidade. Com isso, um de seus preceitos é assegurar atendimento
centralizado na pessoa humana, de acordo com as caracteristicas regionais e
necessidades individuais do cidadao (Oliveira et al., 2020).

Os servicos do SUS sao orientados pela Politica Nacional de Atencéo
Basica (PNAB) gue oferece aos cidadaos o atendimento em saude, inicialmente nas
UBS, a partir de acdes de Atencdo Primaria a Saude (APS). Cabe ressaltar que a
Estratégia Saude da Familia (ESF) contempla uma das a¢des mais importantes do
SUS, visto que possui a finalidade de expandir e consolidar a APS em todo o

territorio nacional (Oliveira et al., 2020).



86

A ESF se destina a promover e desenvolver acdes preventivas de
agravos e doencas, atuando ainda na recuperacéo e reabilitacdo de enfermidades,
contribuindo com a manutencéo da saude dos cidaddos e aumento da qualidade de
vida e bem-estar dos mesmos. Na esfera rural, cabe a ESF avaliar as caracteristicas
individuais dos usuarios, bem como costumes, valores e tradi¢cdes, fomentando um
ambiente propicio para assegurar a inclusdo e adesao das familias nas acdes de
saude (Magalhaes et al., 2022).

A Estratégia Saude da Familia (ESF) enfrenta significativos desafios para
sua consolidacdo nos territorios rurais, especialmente nos assentamentos oriundos
da luta pela terra. Embora represente uma das politicas publicas mais abrangentes
para o fortalecimento da equidade no SUS, sua implementacdo no campo é
marcada por desigualdades no acesso, escassez de profissionais e limitacdes
estruturais. Segundo dados do IBGE (2020), cerca de 15% da populagao brasileira
vive em areas rurais, mas apenas 9,6% das equipes de Saude da Familia estdo
alocadas nesses territorios, revelando distribuicdo desproporcional dos recursos.

Em regibes como o Pontal do Paranapanema, no interior paulista, a
realidade é ainda mais critica: distancias extensas, precariedade viéria, caréncia de
transporte sanitario e dificuldades na fixagcdo de profissionais agravam a exclusao
social e sanitaria de comunidades assentadas. Nesse contexto, a ESF, apesar de
seu potencial transformador, muitas vezes opera de forma fragmentada e com baixa
resolutividade, tornando-se simbolo das contradicbes entre o discurso da
universalizacao e a realidade da excluséao territorial.

E preciso repensar a atuacdo da atencdo primaria em areas rurais,
articulando politicas intersetoriais, investimento em infraestrutura e valorizacdo do
trabalho em saude, sob risco de perpetuar uma ruralidade marcada pelo abandono
institucional e pela invisibilidade politica

A primeira iniciativa de criacio da PNAB se deu em 2006 e,
posteriormente, foi editada nos anos seguintes em 2011 e 2017. Desde sua criacao,
seu foco principal é garantir o cuidado integral a salude (Soares, 2020). As diretrizes
gue visam organizar a atencéo basica em saude oferecida a populacédo no ambito do
SUS sao definidas pela Portaria n® 2.436, de 21 de setembro de 2017.

A esse respeito, Barros e Teixeira (2018) citam que o0s agentes

comunitarios em saude desempenham importante funcdo no acompanhamento das
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condi¢cdes de saude da populacdo rural, assegurando que 0s servicos em saude
cheguem até os assentamentos. Este profissional atua na interligacdo dos cidadaos
com as unidades de saude e servicos oferecidos, contribuindo com a promocéo de

melhor assisténcia principalmente em municipios de pequeno porte.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A analise do perfil epidemiologico dos trabalhadores assentados e suas
familias no Pontal do Paranapanema revelou cenario preocupante de
vulnerabilidade social e ambiental, especialmente devido aos ataques do modelo
quimico-dependente do capital agroindustrial canavieiro, ou os efeitos devastadores
da pulverizacdo aérea e mecanica de agrotoxicos. Essa situacdo é agravada pela
proximidade geografica desses sujeitos as areas do monocultivo da cana-de-acgucar.

Sobre o perfil epidemioldgico dos assentados rurais atendidos pela ESF-8
no Assentamento Agua Sumida, situado no municipio de Teodoro Sampaio — SP, 0s
dados extraidos do Prontuario Eletrénico referentes ao més de abril de 2024
revelaram um cenario marcado pelo envelhecimento populacional, com 38,7% da
populacao atendida composta por pessoas com mais de 60 anos. Essa constatacao
reafirma a urgéncia de estratégias voltadas a promoc¢éo do envelhecimento saudavel
nas areas rurais, com énfase na Atencdo Primaria a Saude e no cuidado
longitudinal.

A elevada prevaléncia de hipertensao arterial (34,1%) e diabetes mellitus
(14,3%) reforca o desafio da gestdo de doencas cronicas ndo transmissiveis em
territérios com baixa densidade populacional, dificuldades de acesso, escassez de
transporte publico e limitacGes estruturais nos servicos de saude. A presenca de
apenas uma gestante registrada durante o periodo estudado sugere também uma
possivel transicdo demografica em curso, marcada por queda na natalidade e
aumento da expectativa de vida — fenémeno ja identificado em outras regides de
reforma agraria no Brasil (Camarano, 2019; Rigotto, 2014).

As comorbidades detectadas nos estudos consultados — que véo desde
doencas cronico-degenerativas até agravos ocupacionais diretos — refletem néo
apenas 0s riscos intrinsecos as atividades laborais, mas também a negligéncia
estrutural na formulacdo e execucdo de politicas publicas voltadas a saude do
trabalhador rural. A auséncia do Estado (em nivel regional e federal) no tocante as
politicas preventivas e protetivas a saude do trabalhador, se soma a incivilidade da
monocultura da cana-de-agucar, que ndo respeita parametros técnicos de protecao
a saude humana e ambiental, como vimos, ao ignorar as normativas para aplicacdo

aérea de agrotoxicos.
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Além dos agravos fisicos e ocupacionais ja descritos, torna-se
fundamental incorporar a analise os fatores de risco psicossociais, que tém ganhado
crescente relevancia no campo da Saude do Trabalhador. No contexto rural, esses
fatores estdo frequentemente associados a inseguranca econémica, a instabilidade
das politicas publicas, a presséo exercida por modelos produtivos hegemadnicos e as
condi¢Bes de isolamento geografico e social. Tais elementos podem contribuir para
o desenvolvimento de sofrimento psiquico, transtornos mentais comuns e outras
formas de adoecimento invisibilizado, exigindo abordagens integradas que
considerem ndo apenas o ambiente de trabalho, mas também as dimensfes
subjetivas e sociais da vida no campo.

Ao longo desta dissertacéo, foi possivel identificar que o campo de estudo
carece de dados sistematizados e politicas de vigilancia em saude do trabalhador
que dialoguem com a realidade vivida nos assentamentos da reforma agraria. A
persistente informalidade, a baixa adesdo ao uso de equipamentos de protecao
individual (EPIs), a auséncia de assisténcia técnica e a precariedade dos servicos
publicos de saude contribuem para a invisibilizacdo dos agravos a saude dos
camponeses. Essa realidade reforca a necessidade de uma abordagem intersetorial
que articule saude, trabalho, territério e soberania alimentar.

Adicionalmente, é importante considerar que os dados analisados podem
estar sujeitos a subnotificacdo, fenbmeno amplamente reconhecido nos sistemas de
informacédo em saude, especialmente no que se refere aos agravos relacionados ao
trabalho em areas rurais. Fatores como a informalidade das relacdes laborais, a
dificuldade de acesso aos servicos de saude, a limitagdo de recursos para vigilancia
epidemioldégica e o desconhecimento sobre os mecanismos de notificacdo
contribuem para a subestimacao dos casos. No contexto dos assentamentos rurais,
essa realidade tende a ser ainda mais acentuada, 0 que indica que 0s agravos a
saude do trabalhador podem apresentar magnitude superior aquela evidenciada
pelos dados oficiais, reforcando a necessidade de fortalecimento das estratégias de
vigilancia em saude e producao de conhecimento territorializado.

Apesar dos avancos observados na literatura sobre saude do trabalhador,
ainda sdo escassos 0s estudos que abordam de forma especifica e aprofundada o
perfil epidemiolégico de trabalhadores rurais assentados, especialmente em

territdrios como o Pontal do Paranapanema. Essa lacuna evidencia a invisibilidade
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histérica desses sujeitos no campo cientifico e reforca a necessidade de producgéo
de conhecimento situada, capaz de captar as especificidades territoriais, sociais e
produtivas que influenciam diretamente o processo saude-doenca. Nesse sentido, a
presente pesquisa contribui para o preenchimento parcial dessa lacuna, ao oferecer
dados empiricos que dialogam com a realidade concreta dos assentamentos de
reforma agraria.

A revisdo bibliografica também evidenciou que a permanéncia dos
assentados na terra, nos lotes, esta constantemente ameacada, seja pela auséncia
de politicas estruturantes, seja pela légica do agronegdécio que marginaliza e destroi
modos de vida camponeses, literalmente aniquila com suas producgfes, areas de
plantio, acesso a agua etc. O retorno de muitas familias aos seus lotes apés
periodos de migracao revela ndo apenas a for¢ca de um pertencimento identitario ao
territério, mas também a poténcia da agricultura familiar como projeto de vida e
resisténcia politica.

Neste sentido, 0 adoecimento no campo deve ser compreendido como um
fendmeno social e politico. Pensar a saude dos assentados €, portanto, reivindicar a
efetivacdo da reforma agraria, o fortalecimento de politicas publicas voltadas a
atencao basica e a vigilancia em saude do trabalhador, a promocao da agroecologia
e a valorizacdo da agricultura de base familiar.

Diante dos desafios expostos, torna-se urgente que o Estado, por meio
das instancias municipais, estaduais e federais, amplie seu compromisso com a
garantia de direitos fundamentais no campo. E imprescindivel o fortalecimento dos
Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador (CERESTS), a intensificacdo de
acOes de educacdo permanente com foco em saulde, seguranca e vigilancia, bem
como a ampliacdo do acesso a tecnologias sustentaveis, capazes de reduzir 0os
riscos laborais sem comprometer a autonomia produtiva dos assentados.

Esta dissertacdo contribui para oferecer visibilidade a uma parcela da
populacao historicamente marginalizada, por meio da qual podemos afirmar que o0s
trabalhadores rurais assentados ndo sdo apenas vitimas de um sistema que os inclui
marginalmente (Thomaz Junior, 2023), mas sujeitos historicos ativos na construcao
de alternativas mais justas, solidarias e saudaveis para o campo brasileiro.

A anélise critica dos dados permite afirmar que, embora o Sistema Unico

de Saude represente um avanco civilizatério ao garantir a universalidade do acesso,
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ainda sdo evidentes as assimetrias territoriais que comprometem a equidade e a
integralidade do cuidado. O caso do Assentamento Agua Sumida expressa, com
nitidez, as tensdes entre o direito constitucional a saude e a realidade concreta dos
sujeitos do campo.

Espera-se que este trabalho contribua para a ampliacdo do debate
académico e institucional sobre a saude do trabalhador rural, estimulando gestores,
pesquisadores e profissionais de saude a incorporar a analise do territério como
ferramenta estratégica de planejamento. A inclusdo de dados empiricos e a
aproximagdo entre a producdo cientifica e a pratica cotidiana do SUS reforcam a
importancia da pesquisa aplicada, participativa e territorializada.

Por fim, € necessario reiterar que o cuidado em saude ndo pode
prescindir da escuta ativa, do vinculo e do respeito a singularidade de cada territério.
Os assentamentos rurais ndo sdo espacos homogéneos e demandam politicas
especificas, sensiveis as suas historias, saberes e modos de vida. Assim, a
construcdo de um SUS mais justo e efetivo passa, necessariamente, pelo
fortalecimento da saude do campo — ndo como apéndice, mas como prioridade.

Dessa forma, este estudo ndo se limita a descricdo de um cenério
epidemioldgico, mas se propde a subsidiar a formulacdo de estratégias concretas de
intervencdo. A producdo e sistematizacdo desses dados visam contribuir para o
planejamento de politicas publicas mais eficazes, territorializadas e sensiveis as
demandas da populacdo do campo, especialmente no que se refere a saude do
trabalhador rural. Espera-se que os achados aqui apresentados possam apoiar
gestores, profissionais de saude e demais atores institucionais na construcao de
acOes que promovam melhores condi¢Bes de vida, trabalho e saude, fortalecendo a
Atencdo Primaria a Saude e ampliando a efetividade das politicas de vigilancia em
saude nos territérios rurais.

Diante de sua importancia para 0s municipios, estudar o perfil
epidemioldégico das familias que vivem nesses assentamentos torna-se
extremamente relevante para promover maior qualidade de vida e bem-estar,
assegurando melhores estratégias em saude e vigilancia, sobretudo, no ambito

ocupacional.
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7

Por fim, & importante destacar que este estudo ndo se encerra em si
mesmo, mas se configura como ponto de partida para novos aprofundamentos no
campo da saude do trabalhador rural.

A partir das reflexdes aqui construidas, abrem-se caminhos para
investigacdes futuras que possam ampliar a compreensédo das multiplas dimensdes
do processo saude-doenca no campo, incorporando diferentes perspectivas
analiticas, como os determinantes sociais da saude, os impactos psicossociais do
trabalho rural e as relagGes entre territorio, producdo agricola e exposicao a riscos
ambientais, j& no horizonte de continuidade académica em nivel de doutorado.
Nesse percurso, as producdes cientificas e a participagdo em eventos académicos
representam desdobramentos naturais desta trajetoria formativa.

No entanto, destaca-se que a permanéncia na atuacao profissional junto a
Estratégia de Saude da Familia reafirma o compromisso com a pratica cotidiana no
territério, onde o cuidado em salde se concretiza, se reinventa e continuamente
alimenta a producao de conhecimento, consolidando uma relagéo indissociavel entre
teoria e pratica no ambito do Sistema Unico de Saude.

Por fim, € importante destacar que este estudo ndo se encerra em si
mesmo, mas se configura como ponto de partida para novos aprofundamentos no
campo da saude do trabalhador rural.

A partir das reflexdes aqui construidas, abrem-se caminhos para
investigacdes futuras que possam ampliar a compreensado das multiplas dimensfes
do processo saude-doenca no campo, incorporando diferentes perspectivas
analiticas, como os determinantes sociais da saude, os impactos psicossociais do
trabalho rural e as relacGes entre territorio, producao agricola e exposicao a riscos
ambientais, ja no horizonte de continuidade académica em nivel de doutorado.
Nesse percurso, as producdes cientificas e a participacdo em eventos académicos
representam desdobramentos naturais desta trajetéria formativa.

No entanto, destaca-se que a permanéncia na atuacao profissional junto a
Estratégia de Saude da Familia reafirma o compromisso com a pratica cotidiana no
territorio, onde o cuidado em saude se concretiza, se reinventa e continuamente
alimenta a produgéo de conhecimento, consolidando uma relagéo indissociavel entre

teoria e pratica no ambito do Sistema Unico de Saude.
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Para além das contribuicbes académicas, este percurso formativo
produziu impactos profundos na minha pratica meédica, que passou a ser
atravessada por uma leitura mais critica das determinacdes sociais, econémicas e
politicas do processo saude-doenca.

A experiéncia no mestrado, somada as construgdes coletivas no grupo de
pesquisa, tensionou a pratica clinica tradicional e reforcou a necessidade de uma
atuacdo comprometida com a defesa do Sistema Unico de Salde, com a justica
social e com os direitos dos trabalhadores do campo. Nesse contexto, a pratica
médica deixa de ocupar um lugar neutro e passa a se afirmar como espaco politico,
de resisténcia e de enfrentamento as desigualdades produzidas por modelos de
desenvolvimento excludentes, como o agronegécio hegemaonico.

Assim, o cuidado em saude se consolida como ato ético e politico,
orientado pela valorizacdo dos saberes populares, pela defesa da reforma agraria e
pela construgcdo de um modelo de atengcdo que reconheca o0s sujeitos do campo
como protagonistas de suas proprias historias e de seus processos de luta por vida

digna.
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