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RESUMO

A exposicao ocupacional aos agrotdxicos representa um importante
problema de saude publica, especialmente entre trabalhadores
rurais que mantém contato frequente com essas substancias
durante as atividades agricolas. Nesse contexto, a Atencao Primaria a
Saude, por meio da Estratégia Saude da Familia (ESF), desempenha
papel fundamental na vigilancia, prevencao e promoc¢ao da saude
dessa populacdao. Este estudo teve como objetivo analisar a
contribuicao da ESF na identificacdao de agravos relacionados a
exposicao aos agrotoxicos e no desenvolvimento de acdes de
promog¢ao da saude junto a trabalhadores rurais do bairro Barra
Bonita, municipio de Muzambinho, Minas Gerais. Trata-se de uma
pesquisa de campo, de abordagem quantitativa e qualitativa,
realizada com trabalhadores rurais cadastrados na ESF local. Foram
investigadas caracteristicas sociodemograficas, condi¢cbes de
trabalho, uso de equipamentos de protecao individual, ocorréncia de
sintomas relacionados a exposicao aos agrotoxicos e aspectos
vinculados ao acompanhamento em saude. Os resultados
evidenciaram a presenca de fatores de vulnerabilidade ocupacional,
incluindo uso inadequado de equipamentos de protecao, exposicao
frequente aos agrotoxicos e relatos de sintomas compativeis com
intoxicacao. Observou-se que a proximidade da equipe da ESF com
a comunidade favorece a identificacao precoce de agravos, o
acompanhamento dos trabalhadores e o desenvolvimento de acdes
educativas. Como produto da pesquisa, foi elaborada uma cartilha
educativa voltada a prevencao dos riscos associados ao uso de
agrotoxicos. Conclui-se que a Estratégia Saude da Familia possui
potencial estratégico para fortalecer a vigilancia em saude do
trabalhador rural e promover praticas preventivas em territorios

agricolas.
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ABSTRACT

Occupational exposure to pesticides represents a significant public
health concern, particularly among rural workers who maintain
frequent contact with these substances during agricultural activities.
In this context, Primary Health Care, through the Family Health
Strategy (FHS), plays a fundamental role in the surveillance,
prevention, and promotion of health among this population. This
study aimed to analyze the contribution of the Family Health
Strategy in identifying health problems related to pesticide exposure
and in developing health promotion actions for rural workers in the
Barra Bonita neighborhood, located in the municipality of
Muzambinho, Minas Gerais, Brazil. This field research adopted both
guantitative and qualitative approaches and was conducted with
rural workers registered in the local FHS unit. Sociodemographic
characteristics, working conditions, use of personal protective
equipment, occurrence of symptoms related to pesticide exposure,
and aspects associated with healthcare follow-up were investigated.
The results revealed the presence of occupational vulnerability
factors, including inadequate use of personal protective equipment,
frequent exposure to pesticides, and reports of symptoms consistent
with pesticide intoxication. It was observed that the close
relationship between the FHS team and the community facilitates
the early identification of health problems, continuous monitoring of
workers, and the implementation of educational interventions. As a
product of the research, an educational booklet was developed
focusing on the prevention of risks associated with pesticide use. It is
concluded that the Family Health Strategy has strategic potential to

strengthen health surveillance among rural workers and to promote



preventive practices in agricultural territories.
Keywords: Pesticides; Rural Workers' Health; Family Health Strategy;

Primary Health Care; Health Surveillance.
1. INTRODUGCAO

O uso de agrotoxicos tornou-se uma pratica amplamente difundida
na agricultura moderna em razao de sua capacidade de controlar
pragas, doencas e plantas invasoras, contribuindo para o aumento
da produtividade agricola. No Brasil, a expansao da fronteira agricola
e a intensificacao dos sistemas produtivos consolidaram o pais entre
0s maiores consumidores mundiais dessas substancias. Embora
desempenhem importante papel econdmico na manutencao da
producao agricola, os agrotoxicos tém sido associados a diversos
impactos ambientais e sanitarios, especialmente em regides
caracterizadas pela agricultura intensiva e pelo uso frequente desses

compostos quimicos (EMBRAPA, 2021, GONZAGA; SANTOS, 2021).

Entre os grupos mais vulneraveis aos efeitos decorrentes da
exposicao aos agrotdxicos encontram-se os trabalhadores rurais, que
mantém contato direto com essas substancias durante atividades
de preparo, transporte, armazenamento e aplicacao nas lavouras. A
exposicao ocupacional pode ocorrer por diferentes vias, incluindo
absorcao cutanea, inalacao e ingestao acidental, favorecendo o
desenvolvimento de intoxicacdes agudas e cronicas. Estudos
nacionais e internacionais tém demonstrado associacao entre a
exposicao prolongada aos agrotoxicos e o surgimento de
manifestacdes neuroldégicas, respiratorias, dermatoldgicas,
gastrointestinais, endocrinas e até mesmo doencas degenerativas e
neoplasicas, configurando importante problema de saude publica

(INCA, 2021; FONSECA, 2022).



Apesar dos avancos observados nas politicas publicas voltadas a
saude do trabalhador, a identificacao precoce dos agravos
relacionados a exposicao ocupacional aos agrotdoxicos ainda
representa um desafio para os servicos de saude. A subnotificacao
dos casos, as limitacdes diagndsticas, o acesso restrito a servicos
especializados em areas rurais e a insuficiéncia de acdes
sistematicas de vigilancia dificultamm a compreensao da real
magnitude do problema. Além disso, fatores como baixa percepgao
de risco, uso inadequado de Equipamentos de Protecao Individual
(EPIs) e fragilidades nos processos de educacao em saude
contribuem para a manutencao da vulnerabilidade dos
trabalhadores rurais expostos a esses agentes quimicos (PERES;

MOREIRA; DUBOIS, 2003; SIQUEIRA; KRUCE, 2008).

Nesse contexto, a Atencao Primaria a Saude (APS) assume papel
estratégico na PromMocgao, prevencao, diagnostico e
acompanhamento dos agravos relacionados ao trabalho. Como
principal porta de entrada do Sistema Unico de Saude (SUS), a APS
possui potencial para desenvolver acdes continuas de vigilancia em
saude, acompanhamento longitudinal dos individuos e
fortalecimento das praticas preventivas nos territérios sob sua
responsabilidade. Entre os modelos organizativos da APS, a
Estratégia Saude da Familia (ESF) destaca-se pela proximidade com
a populacao, pela atuacao territorializada e pela capacidade de
construir vinculos permanentes com individuos, familias e

comunidades.

No meio rural, a atuacao da Estratégia Saude da Familia apresenta
relevancia ainda maior, uma vez gue suas equipes estao inseridas
diretamente nos territérios onde ocorrem as exposicoes

ocupacionais aos agrotoxicos. Essa proximidade favorece a



identificacao precoce de sinais e sintomas relacionados as
intoxicacdes, o acompanhamento clinico e laboratorial dos
trabalhadores, a realizacao de acdes educativas e o fortalecimento
das atividades de vigilancia em saude do trabalhador. Além disso, a
insercao territorial permite compreender aspectos sociais,
econdmicos, ambientais e culturais que influenciam diretamente o

processo saude-doenca das populacdes rurais.

Entretanto, embora exista ampla producao cientifica abordando os
efeitos dos agrotoxicos sobre a saude humana e o0s impactos
ambientais decorrentes de seu uso, ainda sao limitados os estudos
gue analisam especificamente o papel desempenhado pelas
equipes da Estratégia Saude da Familia na vigilancia, prevencao,
identificacao e acompanhamento de trabalhadores rurais expostos a
esses agentes quimicos, especialmente em municipios de pequeno
porte e em territérios predominantemente agricolas. Essa lacuna
torna-se particularmente relevante diante da necessidade de
fortalecimento das acdes de saude do trabalhador no ambito da

Atencao Primaria a Saude.

Diante desse cenario, emerge a seguinte questao de pesquisa: de
qgue forma a Estratégia Saude da Familia pode contribuir para a
vigilancia, prevencao e promog¢ao da saude de trabalhadores rurais

expostos aos agrotdxicos em territorios rurais?

A presente investigacao foi desenvolvida junto aos trabalhadores
rurais cadastrados na Estratégia Saude da Familia do bairro Barra
Bonita, no municipio de Muzambinho, Minas Gerais. Os resultados
obtidos permitiram identificar situacdes de vulnerabilidade
relacionadas a exposicao ocupacional aos agrotoéxicos, bem como

evidenciar o potencial das acdes desenvolvidas pela equipe de



saude na promocao do cuidado, na identificacao de agravos e na
iImplementacao de estratégias educativas direcionadas a populacao
estudada. Como produto da pesquisa, foi elaborada uma cartilha
educativa voltada a prevencao dos riscos associados a manipulacao
e a exposicao aos agrotdxicos, buscando ampliar o acesso a
informacao e fortalecer as acdes de promocao da saude no meio

rural.

Dessa forma, o presente artigo tem como objetivo analisar o papel
da Estratégia Saude da Familia na vigilancia, prevenc¢ao € promog¢ao
da saude de trabalhadores rurais expostos aos agrotoxicos,
destacando sua contribuicdo para a identificacdao precoce de
agravos, para o fortalecimento das acdes educativas e para a
construcao de estratégias de protecao a saude no contexto da

Atencao Primaria a Saude.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. Saude do Trabalhador Rural e Exposicdao Ocupacional aos

Agrotoéxicos

A saude do trabalhador rural constitui um importante campo de
investigacao e intervencao em saude publica, especialmente em
paises cuja economia possui forte dependéncia das atividades
agropecuarias. No Brasil, a expansao dos sistemas produtivos
agricolas intensivos tem sido acompanhada pelo aumento
expressivo do uso de agrotoxicos, expondo milhares de
trabalhadores a substancias quimicas potencialmente nocivas a
saude humana e ao meio ambiente. Embora esses produtos
desempenhem papel relevante na protecao das lavouras € no

aumento da produtividade agricola, sua utilizacao inadequada ou



excessiva tem sido associada a diversos agravos a saude,
configurando um importante problema sanitario e ocupacional

(PERES; MOREIRA; DUBOQOIS, 2003; INCA, 2021).

A exposicao ocupacional aos agrotoxicos ocorre principalmente
durante as etapas de preparo, manipulacao, transporte,
armazenamento e aplicacao desses produtos nas lavouras. Segundo
Peres, Moreira e Dubois (2003), os trabalhadores rurais representam
O grupo populacional mais diretamente exposto aos efeitos toxicos
dessas substancias, uma vez que mantém contato frequente e
prolongado com diferentes compostos quimicos. A absor¢cao pode
ocorrer por Vvias respiratérias, dérmicas e digestivas, sendo
influenciada por fatores como tempo de exposicao, condicdes
ambientais, utilizacdao de Equipamentos de Protecao Individual

(EPIs) e caracteristicas toxicolégicas dos produtos utilizados.

Os efeitos da exposicao aos agrotdxicos podem manifestar-se de
forma aguda ou crdnica. As intoxicagcdes agudas geralmente
apresentam sinais e sintomas imediatos, incluindo cefaleia, tontura,
nauseas, vomitos, irritacdes cutaneas, alteracdes respiratdrias e
disturbios gastrointestinais. Por outro lado, as exposicdes crénicas
caracterizam-se pela manifestacao gradual dos agravos, muitas
vezes dificultando o estabelecimento da relagcao causal entre o
adoecimento e a atividade laboral. Estudos tém associado a
exposicao prolongada aos agrotoxicos ao desenvolvimento de
alteracdes neuroldgicas, disturbios enddcrinos, comprometimentos
reprodutivos, doencas respiratorias, alteracdes hepaticas e aumento
do risco de determinados tipos de cancer (FONSECA, 2022; INCA,
2021).



Além dos impactos bioldgicos diretos, a exposicao ocupacional aos
agrotoxicos esta relacionada a fatores sociais, econdmicos e culturais
que influenciam as condicdes de trabalho no meio rural. Diversos
estudos apontam que a baixa escolaridade, a insuficiéncia de
treinamentos especificos, a percepcao reduzida dos riscos
ocupacionais e o uso inadequado ou incompleto dos EPIs
contribuem para aumentar a vulnerabilidade dos trabalhadores
rurais (RECENA; CALDAS, 2018). Nesse contexto, a simples
disponibilidade dos equipamentos de protecao nao garante
protecao efetiva, sendo necessario associar sua utilizacao a
processos permanentes de educacao em saude e qualificacao

profissional.

Outro aspecto relevante refere-se a subnotificagdo dos casos de
intoxicacao por agrotoxicos. Rigotto e Aguiar (2017) destacam que
muitos trabalhadores nao procuram assisténcia médica ou nao
possuem diagndstico adequadamente estabelecido, dificultando a
producao de indicadores epidemioldgicos capazes de retratar a real
dimensao do problema. Essa realidade contribui para a invisibilidade
dos agravos relacionados ao trabalho rural e limita a formulacao de
politicas publicas mais efetivas para a protecao da saude dessa
populacao. Como consequéncia, parte significativa dos impactos
decorrentes da exposicao aos agrotdxicos permanece desconhecida

pelos sistemas oficiais de vigilancia em saude.

Diante desse cenario, a saude do trabalhador rural deve ser
compreendida a partir de uma perspectiva ampliada, que considere
Nao apenas os efeitos toxicos dos agentes quimicos, mas também os
determinantes sociais, ambientais e ocupacionais envolvidos no
processo saude-doenca. A complexidade dos riscos associados a

exposicao aos agrotoxicos exige estratégias integradas de vigilancia,



prevencao, diagnostico precoce € acompanhamento continuo dos
individuos expostos. Nesse sentido, os servicos de Atencao Primaria
a Saude, especialmente por meio da Estratégia Saude da Familia,
assumem papel fundamental na identificacdo dos agravos
relacionados ao trabalho, na promoc¢ao da saude e no fortalecimento

das acdes de vigilancia em saude do trabalhador rural.

2.2. Atencao Primadria a Saude e Estratégia Saude da Familia

A Atencao Primaria a Saude (APS) constitui o primeiro nivel de
atencao dos sistemas de saude e desempenha papel fundamental
na organizagcao das redes assistenciais, atuando como principal
porta de entrada dos usuarios e coordenadora do cuidado. Sua
concepg¢ao moderna foi consolidada internacionalmente a partir da
Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primarios de Saude,
realizada em Alma-Ata, em 1978, que reconheceu a APS como
estratégia essencial para a promocao da saude, prevencao de
doencas e reducao das desigualdades sociais em saude (OMS, 1978).
No Brasil, a APS tornou-se um dos pilares estruturantes do Sistema
Unico de Saude (SUS), orientando-se pelos principios da
universalidade, integralidade, equidade e participacao social

(BRASIL, 2017).

Segundo Starfield (2002), a Atencao Primaria a Saude caracteriza-se
por quatro atributos essenciais: acesso de primeiro contato,
longitudinalidade, integralidade e coordenacao do cuidado. O
acesso de primeiro contato refere-se a capacidade dos servicos de
acolher as demandas iniciais da populacao; a longitudinalidade esta
relacionada ao acompanhamento continuo dos individuos ao longo
do tempo; a integralidade envolve a oferta de acdes de promocao,

prevencao, tratamento e reabilitacao; e a coordenacao do cuidado



consiste na articulagcao entre os diferentes niveis de ateng¢ao a saude.
Esses atributos tornam a APS um espaco privilegiado para a
identificacao precoce de agravos e para o desenvolvimento de acdes

voltadas as necessidades especificas dos territorios.

No contexto brasileiro, a Estratégia Saude da Familia (ESF)
consolidou-se como principal modelo de organizacao da Atencao
Primaria a Saude. Implantada na década de 1990, a ESF foi
concebida com o objetivo de reorientar o modelo assistencial,
priorizando acdes de promoc¢ao da saude, prevencao de doencgas e
acompanhamento continuo das familias em seus territérios de
abrangéncia (BRASIL, 2012). As equipes multiprofissionais sao
compostas, em geral, por médico, enfermeiro, técnico ou auxiliar de
enfermagem e Agentes Comunitarios de Saude (ACS), podendo
contar ainda com profissionais de saude bucal e equipes

multiprofissionais de apoio.

Uma das principais caracteristicas da Estratégia Saude da Familia é
a territorializacao, que permite as equipes conhecerem as condi¢coes
de vida, trabalho e saude da populagcao sob sua responsabilidade.
Esse vinculo territorial favorece a identificacao dos determinantes
sociais que influenciam o processo saude-doenca, possibilitando
intervencdes mais adequadas as necessidades locais (MENDES,
2015). Em areas rurais, essa caracteristica assume especial relevancia,
uma vez que os profissionais de saude passam a compreender as
especificidades das atividades agricolas, os riscos ocupacionais
presentes no territério e os fatores que contribuem para a

vulnerabilidade dos trabalhadores.

Além disso, a proximidade entre as equipes da ESF e a comunidade

fortalece a construcao de vinculos de confianca, elemento essencial



para o acompanhamento longitudinal dos usuarios e para a adesao
as acoes de promocao da saude. Os Agentes Comunitarios de Saude
desempenham papel estratégico nesse processo, atuando como elo
entre o0s servicos de saude e a populacao, realizando visitas
domiciliares, identificando situacdes de risco e contribuindo para o
monitoramento das condicdes de saude dos individuos e familias

(GIOVANELLA et al, 2012).

No ambito da saude do trabalhador, a Atencao Primaria a Saude
possui potencial para desenvolver acdes de vigilancia, prevencao e
acompanhamento dos agravos relacionados ao trabalho. A insercao
territorial das equipes permite reconhecer atividades produtivas
predominantes, identificar exposicdées ocupacionais e promover
acdes educativas voltadas a reducao dos riscos presentes nos
ambientes laborais. Dessa forma, a Estratégia Saude da Familia
configura-se como importante instrumento para a promocao da
saude dos trabalhadores rurais, especialmente daqgueles expostos
aos agrotoxicos, contribuindo para a identificacdo precoce de
agravos, o fortalecimento das praticas preventivas e a ampliacao do

acesso aos servicos de saude.

Nesse contexto, a atuacao da ESF ultrapassa a assisténcia clinica
individual, assumindo papel relevante na vigilancia em sadde e na
construcao de estratégias intersetoriais voltadas a protecao da
saude das populacdes rurais. Tal perspectiva reforca a necessidade
de compreender como as equipes de saude podem contribuir para
o enfrentamento dos riscos associados a exposicao ocupacional aos
agrotoxicos, tema que sera aprofundado na secao seguinte,
dedicada a vigilancia em saude do trabalhador no contexto da

Estratégia Saude da Familia.



2.3. Vigilancia em Saudde do Trabalhador no Contexto da

Estratégia Saude da Familia

A Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT) constitui um dos
componentes estratégicos da Politica Nacional de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT), sendo definida como um
conjunto articulado de acdes destinadas a promocao da saude,
prevencao de agravos, identificacdao de riscos e intervencao sobre os
determinantes relacionados aos processos e ambientes de trabalho
(BRASIL, 2012). Diferentemente de abordagens centradas
exclusivamente no diagnoéstico e tratamento de doencgas
ocupacionais, a VISAT fundamenta-se em uma perspectiva ampliada
do processo saude-doenca, reconhecendo que 0S agravos
relacionados ao trabalho resultam da interacao entre fatores
bioldégicos, ambientais, sociais, econdmicos e organizacionais

(MINAYO-COMEZ; THEDIM-COSTA, 1997).

Essa concepcao representa uma mudanca paradigmatica em
relacdo aos modelos tradicionais de saude ocupacional,
historicamente orientados pela identificacao de agentes causadores
de doencas e pela adocao de medidas de controle
predominantemente técnicas. Conforme argumentam Lacaz (2007)
e Gomez, Vasconcellos e Machado (2018), a Saude do Trabalhador
emerge como um campo interdisciplinar que incorpora
contribuicdées da epidemiologia critica, das ciéncias sociais e da
saude coletiva, deslocando o foco da doenca para os processos de
trabalho e para as condicdes concretas em que os trabalhadores
vivem e produzem sua existéncia. Nessa perspectiva, compreender
OS riscos associados a exposicao aos agrotoxicos exige analisar nao

apenas os efeitos toxicos das substancias quimicas, mas também os



contextos produtivos, as relacdes de trabalho, as condicdes

socioecondmicas e 0s mecanismos institucionais de protec¢ao social.

A insercao da Vigilancia em Saude do Trabalhador na Atencao
Primaria a Saude representa um avanco importante para a
consolidacao dessa abordagem ampliada. Tradicionalmente, as
acoes de saude do trabalhador estiveram concentradas em servicos
especializados, frequentemente distantes dos territérios onde os
riscos ocupacionais se manifestam. Entretanto, a territorializacao e a
longitudinalidade caracteristicas da Estratégia Saude da Familia
criam condi¢cbes favoraveis para a identificacdo precoce de
exposicdes ocupacionais e agravos relacionados ao trabalho (DIAS;
HOEFEL, 2005). Ao acompanhar continuamente individuos, familias
e comunidades, as equipes da ESF tornam-se capazes de
reconhecer padrdes de adoecimento frequentemente invisibilizados

pelos sistemas convencionais de vigilancia.

Nesse contexto, o territorio deixa de ser compreendido apenas como
delimitacao geografica e passa a ser entendido como espaco social
onde se articulam processos produtivos, condicdes ambientais e
modos de vida. Mendes (2015) destaca que a territorializacao permite
identificar vulnerabilidades especificas e orientar intervencdes mais
efetivas sobre os determinantes sociais da saude. Em &reas rurais,
essa perspectiva assume relevancia particular, uma vez que a
exposicao aos agrotoxicos frequentemente ocorre de forma difusa,
continua e naturalizada pelas comunidades, dificultando o

reconhecimento dos riscos e a busca por assisténcia.

A literatura aponta que um dos principais desafios para a vigilancia
dos agravos relacionados aos agrotoxicos € a subnotificacao dos

casos de intoxicacao. Rigotto et al. (2014) argumentam que a



invisibilidade epidemiolégica decorre de multiplos fatores, incluindo
dificuldades diagndsticas, insuficiéncia de capacitacao dos
profissionais de saude, limitacdes dos sistemas de informacao e
baixa procura por atendimento médico por parte dos trabalhadores.
Como consequéncia, 0s registros oficiais tendem a representar
apenas uma parcela reduzida dos eventos efetivamente ocorridos,
comprometendo o planejamento de acdes preventivas e a

formulacao de politicas publicas.

Nesse cenario, a Estratégia Saude da Familia apresenta potencial
singular para reduzir essa lacuna. A proximidade das equipes com a
populacao favorece a identificacao de sinais e sintomas compativeis
com intoxicacdes agudas e cronicas, bem como o reconhecimento
de exposi¢cdes ocupacionais frequentemente negligenciadas
durante atendimentos clinicos convencionais. Além disso, 0s
Agentes Comunitarios de Saude desempenham papel estratégico
ao estabelecer contato permanente com as familias, possibilitando a
identificacao de situagdes de risco, o monitoramento de
trabalhadores expostos e o fortalecimento das acdes educativas no

territorio (GIOVANELLA et al., 2012).

Entretanto, a literatura também evidencia limitacdes importantes.
Estudos apontam que muitos profissionais da Atencao Primaria
ainda apresentam dificuldades para incorporar a dimensao trabalho
em suas praticas assistenciais, seja pela insuficiéncia de formacao
especifica, seja pela predominancia de modelos biomédicos
centrados na doenca individual (GOMEZ, VASCONCELLOS;
MACHADO, 2018). Essa constatacao revela uma tensao recorrente
entre o potencial tedrico atribuido a APS na vigilancia em saude do
trabalhador e as condicdes concretas de implementacao dessas

acdes Nos servigos.



Dessa forma, a contribuicao da Estratégia Saude da Familia para a
Vigildancia em Saude do Trabalhador nao deve ser compreendida
COMO consequéncia automatica de sua presenca Nnos territorios. Sua
efetividade depende da capacidade das equipes de reconhecer o
trabalho como determinante fundamental da saude, incorporar
praticas de vigilancia ao cotidiano assistencial e desenvolver
estratégias educativas e intersetoriais voltadas a reduc¢ao dos riscos
ocupacionais. Essa discussao torna-se particularmente relevante no
caso dos trabalhadores rurais expostos aos agrotdxicos, cuja
protecao exige nao apenas acodes clinicas e epidemioldgicas, mas
também processos permanentes de educacao em saude capazes de
fortalecer a autonomia dos sujeitos e ampliar sua capacidade de

enfrentamento dos riscos presentes no ambiente de trabalho.

2.4. Educacdo em Saude e Tecnologias Educativas Como

Ferramentas de Promoc¢ao da Saude

A educacao em saude ocupa posicao central nas estratégias
contemporaneas de promocao da saude, especialmente em
contextos marcados por vulnerabilidades sociais, ambientais e
ocupacionais. Entretanto, sua compreensao tem sido objeto de
diferentes  abordagens tedricas ao longo do tempo.
Tradicionalmente, as praticas educativas em saude foram
estruturadas sob uma perspectiva normativa e verticalizada,
baseada na transmissao de informacdes e na expectativa de
mudanc¢a comportamental individual. Nesse modelo, o©s
profissionais de saude assumem o papel de detentores do
conhecimento, enquanto o0s usuarios sao posicionados como
receptores passivos das orientacdes recebidas (VASCONCELOS,
2004).



Essa concepcgao tem sido amplamente criticada por sua limitada
capacidade de produzir transformacdes sustentaveis nos modos de
vida e nas praticas de cuidado. Paulo Freire (1987), ao discutir os
processos educativos em diferentes contextos sociais, argumenta
que a educacao nao pode ser reduzida a simples transferéncia de
conhecimentos. Para o autor, o aprendizado ocorre por meio do
dialogo, da problematizacao da realidade e da construcao coletiva
do conhecimento. Aplicada ao campo da saude, essa perspectiva
implica reconhecer os sujeitos como protagonistas de seus
processos de cuidado, valorizando saberes populares, experiéncias

de vida e conhecimentos construidos no cotidiano.

A incorporacao dos principios da Educacao Popular em Saude
representa um importante avanco tedrico e metodoldégico para as
praticas desenvolvidas na Atencao Primaria a Saude. Segundo
Falkenberg et al. (2014), a educacdao em saude deve ser
compreendida como processo participativo capaz de promover
autonomia, fortalecimento comunitario e ampliacao da capacidade
critica dos individuos diante dos determinantes que influenciam sua
saude. Nessa perspectiva, o objetivo nao € apenas informar sobre
riscos e doencas, mas criar condi¢cdes para que as pessoas
compreendam sua realidade e participem ativamente da

construcao de estratégias de protecao e promoc¢ao da saude.

No contexto da saude do trabalhador rural, essa abordagem assume
relevancia particular. A exposicao aos agrotoxicos envolve fatores
que ultrapassam o dominio técnico da utilizacdo segura dos
produtos, incluindo aspectos culturais, econémicos e produtivos
profundamente enraizados nas praticas agricolas. Diversos estudos
demonstram que a simples disponibilizacdao de informacdes sobre

riscos ocupacionais nem sempre resulta em mudancas efetivas de



comportamento, especialmente quando os trabalhadores
enfrentam limitagcdes estruturais relacionadas ao acesso a
equipamentos de protecao, assisténcia técnica ou alternativas
produtivas (RIGOTTO et al, 2014). Assim, estratégias educativas
eficazes precisam considerar as condi¢cdes concretas em que 0s

sujeitos vivem e trabalham.

Nesse cenario, as tecnologias educativas tém sido reconhecidas
como instrumentos relevantes para apoiar processos de educacao
em saude. O conceito de tecnologia em saude ultrapassa a
dimensao dos equipamentos e recursos materiais, abrangendo
também instrumentos pedagodgicos, metodologias participativas e
materiais educativos destinados a mediacdao do conhecimento
(MERHY, 2002). Entre essas tecnologias, destacam-se as cartilhas
educativas, amplamente utilizadas na Atencao Primaria a Saude por
sua capacidade de sistematizar informacdes, facilitar a comunicacao
entre profissionais e usuarios e apoiar agdes educativas individuais e

coletivas.

Entretanto, a literatura contemporanea alerta que a efetividade das
tecnologias educativas nao depende exclusivamente da qualidade
técnica das informacdes apresentadas. Moreira, Nobrega e Silva
(2003) argumentam que materiais educativos produzem melhores
resultados quando elaborados a partir das necessidades reais da
populacao-alvo, utilizando linguagem  acessivel, conteudos
contextualizados e estratégias que favorecam a identificacao dos
sujeitos com as situacdes abordadas. Dessa forma, a producao de
tecnologias educativas deve ser compreendida como parte de um
processo mais amplo de comunicacao e construcao compartilhada

do conhecimento.



No ambito da Estratégia Saude da Familia, as tecnologias educativas
assumem papel estratégico por potencializarem ac¢des de promocgao
da saude desenvolvidas nos territdérios. A proximidade das equipes
com a comunidade favorece a Iidentificacago de demandas
especificas e possibilita a elaboracdo de materiais alinhados as
caracteristicas socioculturais locais. Além disso, quando associadas a
atividades dialdgicas, visitas domiciliares, grupos educativos e acoes
comunitarias, essas tecnologias ampliam as possibilidades de
disseminacao do conhecimento e fortalecimento das praticas

preventivas.

Sob uma perspectiva critica, contudo, é importante reconhecer que
materiais educativos, isoladamente, ndao sao capazes de modificar
condicdes estruturais que produzem vulnerabilidades em saude. A
exposicao ocupacional aos agrotdxicos resulta de processos
produtivos complexos e de relagbes econdmicas que
frequentemente extrapolam a capacidade de intervencao individual
dos trabalhadores. Assim, as acdes educativas devem ser
compreendidas como componentes de estratégias mais amplas de
vigilancia, promoc¢ao da saude e fortalecimento da participacao
social, evitando interpretacdes reducionistas que atribuam
exclusivamente aos individuos a responsabilidade pela prevencao

dos riscos.

Dessa forma, a educacao em saude e as tecnologias educativas
configuram-se como instrumentos fundamentais para o
fortalecimento das acdes desenvolvidas pela Estratégia Saude da
Familia junto aos trabalhadores rurais expostos aos agrotoxicos. Ao
promover o didlogo entre conhecimentos cientificos e saberes
populares, essas estratégias contribuem para ampliar a

compreensao dos riscos ocupacionais, fortalecer a autonomia dos



sujeitos e apoiar a construcao de praticas de cuidado mais seguras e
contextualizadas. Nesse sentido, a elaboracdao de uma cartilha
educativa, produto desta pesquisa, insere-se em uma perspectiva de
promocao da saude comprometida nao apenas com a transmissao
de informacdes, mas com o fortalecimento das capacidades
individuais e coletivas de enfrentamento dos problemas

relacionados a exposicao aos agrotoxicos.

3. METODOLOGIA

A presente pesquisa foi desenvolvida com o objetivo de analisar o
papel da Estratégia Saude da Familia (ESF) na vigilancia, prevencao
e promocao da saude de trabalhadores rurais expostos aos
agrotoxicos, considerando as condicdes de trabalho, os riscos
ocupacionais e as acdes desenvolvidas pela Atencao Primaria a

Saude em territdrio rural.

3.1. Tipo de Estudo

Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa, de carater
descritivo e transversal, realizado com trabalhadores rurais
cadastrados na Estratégia Saude da Familia do bairro Barra Bonita,
municipio de Muzambinho, Minas Gerais. Estudos descritivos
permitem caracterizar populacdes e fendmenos de interesse,
contribuindo para a identificacao de fatores relacionados as

condi¢des de saude e trabalho dos individuos investigados.

A pesquisa foi conduzida no contexto da Atencao Primaria a Saude,
buscando compreender aspectos relacionados a exposicao
ocupacional aos agrotoxicos e as acdes de vigilancia e promoc¢ao da

saude desenvolvidas pela equipe da Estratégia Saude da Familia.



3.2. Local do Estudo

O estudo foi realizado no bairro rural Barra Bonita, localizado no
municipio de Muzambinho, situado na regidao Sul do estado de
Minas Gerais. O municipio possui forte vocacao agricola,
destacando-se principalmente pela producao cafeeira, além de
outras atividades agropecuarias que demandam o uso frequente de

agrotoxicos.

O territério estudado é assistido por uma equipe da Estratégia
Saude da Familia responsavel pelo acompanhamento das familias
residentes na area adscrita. A escolha do local ocorreu em razao da
expressiva presenca de trabalhadores rurais expostos aos
agrotoxicos e da possibilidade de articulacao entre as acdes de

pesquisa e as atividades desenvolvidas pela equipe de saude local.

3.3. Participantes do Estudo

Participaram da pesquisa 57 trabalhadores rurais cadastrados na
Estratégia Saude da Familia do bairro Barra Bonita e que exerciam

atividades agricolas com potencial exposicao aos agrotoxicos.

Foram considerados como critérios de inclusao:

e Ser trabalhador rural residente na area de abrangéncia da ESF;

e Possuir idade igual ou superior a 18 anos;

o EXxercer atividades relacionadas a producao agricola;

e Aceitar participar voluntariamente da pesquisa mediante

assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido



(TCLE).

Foram excluidos individuos que nao exerciam atividades rurais no
periodo da coleta de dados, aqueles que apresentavam dificuldades
que impossibilitassem a participagcao na entrevista ou que Nao

concordaram em participar do estudo.

A selecao dos participantes ocorreu por meio do cadastro territorial
da Estratégia Saude da Familia e do apoio dos Agentes
Comunitarios de Saude, que auxiliaram na identificacao dos

trabalhadores elegiveis para a pesquisa.

3.4. Coleta de Dados

A coleta de dados foi realizada por meio da aplicacao de
guestionario estruturado, elaborado para Iinvestigar aspectos
sociodemograficos, ocupacionais e relacionados a exposicao aos

agrotoxicos.

O instrumento contemplou informacodes referentes a:

e Sexo, idade e escolaridade;

e Tempo de atuacao na atividade rural;

e Principais culturas agricolas desenvolvidas;

e Frequéncia de contato com agrotoxicos;

o Utilizacao de Equipamentos de Protecao Individual (EPIs);

e Armazenamento e descarte de embalagens;



e Participagcao em treinamentos sobre uso seguro de agrotoxicos;

o Ocorréncia de sinais e sintomas compativeis com intoxica¢ao;

e Histdrico de procura por atendimento em servicos de salude em

decorréncia da exposicao ocupacional.

As entrevistas foram realizadas individualmente, em local
previamente acordado com os participantes, garantindo privacidade
e confidencialidade das informacdes coletadas. Além da coleta de
dados junto aos trabalhadores rurais, foram registradas informacdes
relacionadas as ac¢des desenvolvidas pela Estratégia Saude da
Familia voltadas a vigilancia, prevencao e promoc¢ao da saude dessa
populacdo, incluindo atividades educativas e estratégias de

acompanhamento dos individuos expostos.

Como produto educacional decorrente da pesquisa, foi elaborada
uma cartilha educativa destinada aos trabalhadores rurais, contendo
orientacdes sobre riscos associados aos agrotoxicos, medidas
preventivas, uso adequado de EPIs e cuidados relacionados a saude

ocupacional.

3.5. Analise dos Dados

Os dados obtidos foram organizados em banco de dados eletrénico
e submetidos a analise estatistica descritiva. Foram calculadas
frequéncias absolutas e relativas para as variaveis categodricas, bem
como medidas de tendéncia central e dispersao para as variaveis
numeéricas, quando aplicavel. Os resultados foram apresentados por
meio de tabelas e graficos, permitindo a caracterizacao dos
participantes e a descricao das condic¢des de exposicao ocupacional

a0s agrotoxicos.



A analise foi conduzida com o objetivo de identificar padrdes
relacionados as condicdes de trabalho, ao uso de medidas de
protecao, a ocorréncia de sintomas associados a exposicao aos
agrotoxicos e as contribuicdes da Estratégia Saude da Familia para a

vigilancia e promocao da saude dos trabalhadores rurais.

3.6. Aspectos Eticos

A pesquisa foi desenvolvida em conformidade com os principios
éticos estabelecidos pela Resolucao n° 466, de 12 de dezembro de
2012, do Conselho Nacional de Saude, que regulamenta pesquisas

envolvendo seres humanos no Brasil.

Todos os participantes foram previamente informados sobre os
objetivos, procedimentos, riscos e beneficios da investigacao e
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido antes da

participacao.

O estudo foi submetido e aprovado por Comité de Etica em
Pesquisa devidamente credenciado junto a Comissao Nacional de

Etica em Pesquisa (CONEP), sob parecer N°7.043.916.

Foram  assegurados o anonimato dos participantes, a
confidencialidade das informacdes coletadas e a utilizacdao dos
dados exclusivamente para fins cientificos e académicos. A pesquisa
foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do
Estado de Minas Gerais sob CAAE N° 82473924.2.0000.5112 e Parecer
N° 7.043.916, respeitando os principios éticos estabelecidos para
pesquisas envolvendo seres humanos. Todos os participantes

assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

4. RESULTADOS E DISCUSSAO



Participaram do estudo trabalhadores rurais cadastrados na
Estratégia Saude da Familia do bairro Barra Bonita, municipio de
Muzambinho, Minas Gerais, todos envolvidos em atividades agricolas
com potencial exposicao aos agrotoxicos. A analise dos dados
permitiu identificar aspectos relacionados as condi¢cdes de trabalho,
as praticas de protecao individual, a ocorréncia de sintomas
compativeis com intoxicagcao e as contribuicdes da Estratégia Saude

da Familia para a vigilancia e promocao da saude dessa populacao.

4.]1. Caracterizacdao dos Trabalhadores Rurais e Condicées de

Exposicdao aos Agrotoxicos

Os participantes apresentaram perfil predominantemente vinculado
as atividades agricolas desenvolvidas na regiao, especialmente a
cafeicultura, principal atividade econémica local. Observou-se que a
maioria dos trabalhadores possuia longo tempo de atuacao no meio
rural, o que evidencia uma exposicao continua e prolongada aos
fatores de risco ocupacionais presentes no processo produtivo

agricola.

A exposicao aos agrotdxicos foi relatada em diferentes etapas do
trabalho, incluindo preparo das caldas, aplicacao dos produtos,
limpeza dos equipamentos e descarte das embalagens. Esses
resultados corroboram estudos que apontam os trabalhadores rurais
como o grupo populacional mais vulneravel aos efeitos dos
agrotoxicos devido ao contato frequente e direto com essas

substancias (PERES; MOREIRA; DUBOIS, 2003).

Além da exposicao direta, verificou-se que muitos trabalhadores
permaneciam em ambientes onde o0s agrotdxicos eram

armazenados ou aplicados regularmente, ampliando as



possibilidades de contato ocupacional e ambiental. Segundo Rigotto
e Aguiar (2017), a exposicao continua, mesmo em baixas
concentracdes, pode contribuir para o desenvolvimento de agravos
crénicos a saude, frequentemente subdiagnosticados pelos servicos

de saude.

4.2. Uso de Equipamentos de Protecao Individual e Praticas

Preventivas

Os resultados evidenciaram fragilidades relacionadas a utilizacao
dos Equipamentos de Protecao Individual (EPIs). Embora parte dos
trabalhadores relatasse utilizar algum tipo de equipamento durante
a aplicacao dos agrotoxicos, observou-se que o uso frequentemente

ocorria de forma incompleta ou inadequada.

Entre os fatores associados a baixa adesao aos EPIs destacaram-se o
desconforto térmico, as dificuldades de mobilidade durante o
trabalho, o custo dos equipamentos e a percepcao reduzida dos
riscos relacionados a exposicao ocupacional. Esses achados sao
semelhantes aos descritos por Recena e Caldas (2018), que
identificaram limitacdes importantes na adocao de medidas de

protecao individual entre trabalhadores rurais brasileiros.

A utilizacdo inadequada dos EPIs representa importante fator de
vulnerabilidade, uma vez que reduz a eficacia das medidas de
protecao e aumenta o risco de absorcao dos produtos quimicos
pelas vias dérmica e respiratéria. Nesse contexto, torna-se
fundamental o desenvolvimento de acdes educativas permanentes
voltadas a conscientizacao dos trabalhadores sobre os riscos

ocupacionais e as formas adequadas de protecao.



4.3. Sintomas Relacionados a Exposicao Ocupacional aos

Agrotoxicos

Os trabalhadores relataram a ocorréncia de sinais e sintomas
compativeis com exposicao aos agrotdxicos, incluindo cefaleia,
tontura, nauseas, irritacdes cutaneas e desconfortos respiratorios.
Embora tais manifestacdes nem sempre tenham sido reconhecidas
pelos participantes como possiveis consequéncias da exposicao
quimica, sua frequéncia sugere a necessidade de maior atencao por

parte dos servicos de saude.

A literatura demonstra que esses sintomas estao entre as
manifestacdes mais frequentemente associadas as intoxicagcdes
agudas por agrotoxicos (INCA, 2021, FONSECA, 2022). Entretanto,
muitos casos nNao sao diagnhosticados ou  notificados
adequadamente, contribuindo para a subestimacao da magnitude

do problema.

Outro aspecto relevante refere-se a dificuldade dos trabalhadores
em relacionar os sintomas apresentados as atividades laborais. Essa
situacao reforca a importancia da atuacao dos profissionais da
Atencao Primaria a Saude na investigacao da histdria ocupacional
dos wusuarios e na identificacdao precoce de possiveis agravos

relacionados ao trabalho.

4.4, Contribuicbes da Estratégia Saude da Familia para a

Vigilancia e Promoc¢ao da Saude

Os resultados evidenciaram que a Estratégia Saude da Familia
desempenha papel fundamental na aproximacao entre 0s servicos
de saude e a populacao rural. A presenca da equipe no territdrio

favorece o conhecimento das condicdes de vida e trabalho dos



usuarios, permitindo identificar situacdes de vulnerabilidade
frequentemente indisponibilizadas nos sistemas tradicionais de

atencao a saude.

A atuacao dos Agentes Comunitarios de Saude mostrou-se
particularmente relevante para o acompanhamento dos
trabalhadores rurais, uma vez que esses profissionais Mmantém
contato direto e continuo com as familias, facilitando a identificacao
de problemas relacionados a exposicao ocupacional. Segundo
Mendes (2015), a territorializacao e o vinculo estabelecido pelas
equipes da ESF constituem elementos essenciais para a efetividade

das acdes de vigilancia em saude.

Além do acompanhamento individual, foram identificadas acoes
educativas voltadas a orientacao sobre o0 uso seguro dos agrotoxicos,
utilizacao adequada dos EPIs e prevencao de intoxicacdes. Essas
iniciativas contribuem para ampliar o conhecimento dos
trabalhadores sobre os riscos ocupacionais e fortalecer praticas de

autocuidado.

Os achados reforcam a compreensao de que a Estratégia Saude da
Familia possui potencial para atuar ndao apenas na assisténcia aos
agravos ja instalados, mas também na prevencao e promog¢ao da
saude dos trabalhadores rurais. Essa perspectiva esta alinhada aos
principios da Atencao Primaria a Saude descritos por Starfield (2002),
especialmente no que se refere a integralidade do cuidado e a

orientagao comunitaria.

4.5. A Cartilha Educativa Como Estratégia de Promoc¢ao da Saude

Como produto educacional da pesquisa, foi elaborada uma cartilha

educativa destinada aos trabalhadores rurais expostos aos



agrotoxicos. O material abordou temas relacionados aos riscos da
exposicao ocupacional, formas de prevencao, uso correto dos
Equipamentos de Protecao Individual, armazenamento seguro dos
produtos e orientacdes sobre a busca por atendimento em casos de

suspeita de intoxicacao.

A elaboracdo da cartilha fundamentou-se nos principios da
educacao em saude e da educacao popular, valorizando a
linguagem acessivel e a aproximacao com a realidade vivenciada
pelos trabalhadores. De acordo com Freire (1996), 0s processos
educativos tornam-se mais efetivos quando consideram o0s

conhecimentos prévios e as experiéncias dos sujeitos envolvidos.

Nesse sentido, a cartilha representa uma ferramenta complementar
as acoes desenvolvidas pela Estratégia Saude da Familia,
contribuindo para a disseminacao de informacdes e para o
fortalecimento das praticas preventivas no meio rural. Além disso,
constitui uma tecnologia educativa de baixo custo e facil
reproducao, com potencial para ser utilizada em outras

comunidades rurais com caracteristicas semelhantes.

4.6. Implicacoes para a Saude do Trabalhador Rural

Os resultados deste estudo evidenciam que a exposi¢ao ocupacional
a0s agrotoxicos permanece como importante desafio para a saude
dos trabalhadores rurais. A ocorréncia de sintomas compativeis com
intoxicacao, associada as fragilidades observadas no uso de medidas
de protecao individual, demonstra a necessidade de fortalecimento
das acdes de vigilancia e promocao da saude voltadas a essa

populacao.



Nesse contexto, a Estratégia Saude da Familia destaca-se como
espaco privilegiado para o desenvolvimento de acdes integradas de
saude do trabalhador, especialmente em territdrios rurais. Sua
insercao comunitaria, capacidade de acompanhamento longitudinal
e proximidade com os usuarios favorecem a identificacao precoce
dos agravos relacionados ao trabalho e a implementacao de

estratégias educativas voltadas a prevencao dos riscos ocupacionais.

Os achados deste estudo corroboram a necessidade de ampliar a
Integracao entre a Atencao Primaria a Saude e as politicas de Saude
do Trabalhador, fortalecendo mecanismos de vigilancia, notificacao
e acompanhamento dos individuos expostos aos agrotoxicos. Dessa
forma, torna-se possivel avancar na construcao de praticas de

cuidado mais abrangentes e efetivas para a populacao rural.

5. CONSIDERAGCOES FINAIS

Os resultados desta pesquisa permitiram compreender de forma
abrangente a relacao entre a exposicao ocupacional aos agrotdxicos
e as condicdes de saude dos trabalhadores rurais acompanhados
pela Estratégia Saude da Familia no bairro Barra Bonita,
evidenciando a persisténcia de fatores de vulnerabilidade associados
ao processo de trabalho agricola. A identificacao de praticas
inadequadas de protecao individual, a ocorréncia de sintomas
compativeis com exposicao quimica e as dificuldades dos
trabalhadores em reconhecer os riscos inerentes as atividades
desempenhadas demonstraram que a exposicao aos agrotoxicos
permanece como um importante desafio para a saude do
trabalhador rural. Ao mesmo tempo, os achados evidenciaram que a
Estratégia Saude da Familia possui papel estratégico na

identificacao precoce de agravos, no acompanhamento longitudinal



dos individuos expostos e na implementacao de acdes preventivas e
educativas, respondendo de maneira consistente ao problema de
pesquisa e atendendo aos objetivos propostos ao analisar sua
contribuicao para a vigilancia, prevencao e promoc¢ao da saude em

territérios rurais.

Do ponto de vista cientifico, o estudo contribui para o fortalecimento
das discussdes sobre a interface entre Saude do Trabalhador,
Atencao Primaria a Saude e vigilancia em saude em contextos rurais,
ampliando a compreensao acerca das potencialidades da Estratégia
Saude da Familia na abordagem dos riscos ocupacionais
relacionados aos agrotdxicos. A pesquisa também apresenta
relevancia metodoldgica ao integrar a analise das condicdes de
exposicao, das praticas preventivas e das acdes desenvolvidas pelos
servicos de saude em um mesmo contexto territorial, permitindo
uma visao mais abrangente do fenémeno investigado. Em termos
praticos, os resultados reforcam a importancia da incorporacao
sistematica das questdes relacionadas a saude do trabalhador rural
nas rotinas da Atencao Primaria, contribuindo para o
aprimoramento das estratégias de vigilancia, educacao em saude e
promocao do cuidado. Além disso, a elaboracao da cartilha
educativa representa uma contribuicao aplicada com potencial de
replicacdo em outros territérios, favorecendo a disseminacao de
informacodes e o fortalecimento de praticas preventivas voltadas a

reducao dos riscos ocupacionais.

Apesar das contribuicdes alcancadas, algumas limitacdes devem ser
consideradas na interpretacao dos resultados. A investigacao foi
desenvolvida em um contexto territorial especifico, envolvendo
trabalhadores vinculados a uma uUnica area de abrangéncia da

Estratégia Saude da Familia, o que pode restringir a generalizacao



dos achados para outras realidades rurais com caracteristicas
socioecondmicas, produtivas e organizacionais distintas. Além disso,
a complexidade dos processos de exposicao aos agrotdxicos e a
influéncia de mudltiplos fatores ambientais e ocupacionais
evidenciam a necessidade de abordagens complementares capazes
de aprofundar a compreensao dos impactos a saude em diferentes
escalas temporais. Nesse sentido, futuras pesquisas poderao explorar
analises multicéntricas, estudos longitudinais e avaliagcdes
integradas envolvendo indicadores clinicos, ambientais e
epidemioldgicos, contribuindo para o avanco do conhecimento
sobre os efeitos da exposicao ocupacional aos agrotoxicos e sobre a
efetividade das estratégias de vigilancia e promog¢ao da saude

desenvolvidas na Atencao Primaria.

A relevancia do tema investigado transcende os limites da saude
individual dos trabalhadores, alcancando dimensdes sociais,
ambientais, econdmicas e institucionais diretamente relacionadas a
sustentabilidade dos sistemas produtivos rurais e a garantia do
direito a saude. Os resultados reforcam a necessidade de
fortalecimento das politicas publicas voltadas a saude do
trabalhador rural, com ampliacdo das acdes de vigilancia,
qualificacao permanente das equipes de saude, incentivo as praticas
seguras de manejo dos agrotdxicos e desenvolvimento continuo de
estratégias educativas adaptadas as especificidades dos territorios.
Recomenda-se que gestores publicos promovam maior integracao
entre as politicas de Saude do Trabalhador, Atencao Primaria a
Saude e desenvolvimento rural, enquanto pesquisadores avancem
na producao de evidéncias capazes de subsidiar intervencdes mais
efetivas. Da mesma forma, profissionais de saude e demais atores
envolvidos devem atuar de forma articulada para consolidar praticas

de cuidado que priorizem a prevencao dos agravos, a promog¢ao da



saude e a protecao dos trabalhadores expostos, contribuindo para a
construcao de ambientes laborais mais seguros e socialmente

sustentaveis.
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