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RESUMO

Palavras-chave: Este artigo teve como o objetivo realizar uma revisao de literatura sobre os riscos ocupacionais

riscos ocupacionais, satde relacionados ao grau de exposicao dos trabalhadores do segmento de estética, em foco o profis-

ocupacional, doencas sional cabeleireiro. Este individuo é exposto a substancias quimicas contidas nos produtos utili-

ocupacionais e cabeleireiros zados em seu cotidiano de trabalho, tais substancias se tornam agressivas néo somente ao meio
ambiente, mas ao profissional que os manipula. Foram utilizados dados abrangendo as bases de
dados da Literatura Latino Americana de Ciéncias em Saude (LILACS), MedLine, Scientific Eletronic
Library Online (SciELO). Relacionando os seguintes descritores (Desc): occupational risks, occu-
pational health, occupational diseases e barbering com os quais foram encontrados 90 artigos.
Destes, 63 foram analisados, atendendo aos critérios preestabelecidos. Como resultados foram
evidenciados estudos nacionais e internacionais que ofereceram subsidios para a evidéncia dos
riscos ocupacionais relacionados a exposicao a substancias quimicas provenientes da atividade
laboral nos servicos de cabeleireiros. Aproximadamente 264 mil e 420 mil trabalhadores do seg-
mento de estética no Brasil tém risco aumentado de desenvolvimento de cancer de pulmao e
laringe, respectivamente. Ha evidéncia que sugere a necessidade de ambientes bem ventilados
para minimizagao do risco. Tais dados se mostram extremamente relevantes e indispensaveis para
uma avaliacdo criteriosa sobre a promocao e protecéo referente a salide do trabalhador e ao meio
ambiente nesta area.

ABSTRACT

Keywords: This article had the purpose of reviewing the literature on occupational risks related to the expo-

occupational risks, occupational sure of aesthetics workers and the focus is the hairdresser. This individual is exposed to chemical

health, occupational diseases, substances contained in products used in it's daily work. Such substances become more aggres-

hairdressers sive not only to the environment, but to the person who handles. Study used data covering the
databases of the Latin American Health Sciences (LILACS), MedLine, Scientific Electronic Library
Online (SciELO). The following descriptors were related (Desc): Occupational Risks, Occupational
Health, Occupational diseases and Barbering, with which we found 90 articles, 63 of these were
analyzed and match the pre-established criteria. As results were highlighted national and inter-
national studies which have offered subsides to the disclosure of the risks related to occupational
exposure to chemical substances arising from work activity of the hairdressers. Approximately
264 thousand and 420 thousand of aesthetics workers in Brazil have increased risk of developing
cancer of the lung and larynx, respectively. There is evidence that suggests the need for well-
ventilated environments to minimize risk. The data prove to be extremely relevant and necessary
to thoroughly evaluate the promotion and protection on workers’ health and the environment
in this area.
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Introducao

Os profissionais de estética estdo em todo o mundo. Estima-
se que nos Estados Unidos sejam cerca de 800 mil pessoas
empregadas em saldes de cabeleireiros e na Europa estes nu-
meros superem a marca de um milhdo de pessoas que tra-
balham nesta area (Takkouche et al,, 2009). No Brasil ndo po-
deria ser diferente, devido a estimativa de 400 mil salées de
cabeleireiros (Ministério do Trabalho e Emprego, 2010), com
emprego, em média, de trés pessoas por estabelecimento,
chega-se ao quantitativo equivalente a 1.200 mil trabalhado-
res neste segmento.

Segundo o Ministério do Trabalho e Emprego, a profis-
sao cabeleireiro, apesar de nao possuir regulamentagao, esta
inserida nos trabalhadores em servicos de embelezamento
e higiene e é definida como trabalhadores que tratam da
estética e saude e aplicam produtos quimicos para ondular,
alisar ou colorir os cabelos; cuidam da beleza das méos e pés;
realizam depilacao e tratamento de pele; fazem maquiagens
sociais e para caracterizagdes (maquiagem artistica); realizam
massagens estéticas utilizando produtos e aparelhagem;
selecionam, preparam e cuidam do local e materiais de
trabalho. Projecoes indicam que até 2016 ocorrerd o cresci-
mento de 14% de trabalhadores neste ramo profissional (U.S.
Department of Labor, 2008).

Porém, apesar do enorme crescimento na industria de
cosméticos e saldes de beleza na América Latina e no Bra-
sil, 0 mesmo ndo pode se afirmar em relacdo aos cuidados
com a saude do trabalhador, que sao expostos diariamente a
substancias toxicas em seu ambiente de trabalho.

O objetivo deste estudo é avaliar o risco ocupacional re-
lacionado ao grau de exposicdo dos trabalhadores do seg-
mento de estética, em foco o profissional cabeleireiro, expos-
to a substancias quimicas contidas nos produtos utilizados
no ambiente de trabalho sob a forma de aerossdis, cremes,
pastas, xampus, tinturas e descolorantes.

Métodos

Trata-se de um estudo bibliogréfico sistematizado, de abor-
dagem quantitativa, descritiva e analitica, perfazendo o am-
bito nacional e internacional. A coleta de dados foi efetuada
em periodicos disponiveis em bases eletronicas da Bibliote-
ca Virtual de Saude (BVS), entre elas MedLine, LILACS (Litera-
tura Latino Americana de Ciéncias em Saude), IBECS e SciELO
(Scientific Eletronic Library Online). O recorte temporal anali-
sado foi desde a década de 1970 até 2010, de acordo com 0s
artigos encontrados na pesquisa. As varidveis utilizadas para
caracterizacao dos achados bibliogréficos foram: tipo de es-
tudo, aspecto clinico, idiomas e ano de publicagao, associa-
do ao objetivo da tematica a ser estudada. O levantamento
dos dados obtidos na producao bibliogréfica foi realizado
nos meses janeiro e fevereiro de 2010. Foram eleitos os se-
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guintes descritores: occupational risks, occupational health,
occupational diseases e barbering. A busca foi baseada se-
guindo critérios especificos: como critérios de inclusdo dos
artigos, foram utilizados a abordagem dos descritores pré-
definidos pareados com o descritor Barbering e associados
conjuntamente aos demais pré-selecionados. Como critério
de exclusdo foram utilizados apenas artigos disponiveis on-
line ou em acervo em bibliotecas nacionais associados ao
objetivo da pesquisa e ndo houve restricbes quanto ao tipo
do estudo.

Resultados

A andlise dos resultados foi determinada através de duas es-
truturacgoes distintas: apresentacao do desenho metodolégi-
co bibliografico escolhido e a discussao dos dados encontra-
dos na literatura evidenciadas através do método.

Desenho metodoldégico

Foi encontrada nas bases pesquisadas, de acordo com a
metodologia adotada, uma totalidade de 90 estudos. Com
a definicdo dos descritores por pareamento e a exclusao das
duplicidades, foram encontrados os resultados seguir: com
a utilizacdo dos descritores “barbering” e “occupational di-
seases” evidenciou-se 60 periddicos que se constituem sob
a forma de artigo. Destes, 4 detiveram duplicidade, 2 arti-
gos nao estavam disponiveis on-line e 1 artigo ndo possuiu
aderéncia a tematica. Portanto, foram analisados apenas 53
artigos. Quanto a caracterizagdo dos artigos, 13 perioddicos
foram identificados como relato de casos, 11 como estudo
de prevaléncia, 06 estudos de incidéncia, 05 constituem es-
tudos de coorte, 1 foi definido como caso controle e T como
ensaio clinico controlado. Os demais néo foram caracteriza-
dos pelos autores. Comparando o aspecto clinico dos resul-
tados, foram evidenciados 32 periddicos que descrevem a
etiologia das doencas ocupacionais neste grupo de profis-
sionais, 11 artigos referem-se aos diagndésticos associados a
doencas ocupacionais, 9 referem-se ao prognoéstico de do-
encas ocupacionais relacionadas a estes trabalhadores e 1
descreve a predicdo sobre doencas associadas a execucao
de atividades relacionadas aos cabeleireiros. Dentre a inci-
déncia de artigo por idiomas encontrados, a maioria é de
lingua inglesa, perfazendo um total de 43. Cinco sdo em ale-
mao e trés em italiano, seguidos de um artigo em espanhol e
um em portugués. Quanto ao ano de publicacdo demonstra
uma diversificacdo e uma preocupagao com a questao em
ambito internacional sobre as doencas associadas aos saldes
de beleza, em especial cabeleireiros e esteticistas, desde a
década de 70, porém com um incremento nas publicacdes a
partir das décadas de 90 e 2000, que deixou a marca de um
artigo por ano, para um aumento progressivo até o quanti-
tativo de cinco artigos ao ano, como é o caso dos anos de
2006 e 2008.
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Quando ocorre o pareamento entre os descritores “bar-
bering” e “occupational risks”, evidencia-se o achado de 9 es-
tudos dos quais 08 artigos e uma monografia. Dentre eles,
06 evidenciam duplicidade e o restante se refere a etiologia
dos riscos ocupacionais e aos profissionais cabeleireiros, sen-
do que um associa ainda a etiologia e o progndstico a riscos
ocupacionais. Quanto ao idioma foi evidenciado um em fran-
ces, um em inglés, seguido de um artigo em alemao. Quanto
ao ano de publicacédo, utilizando os referidos marcadores,
foram evidenciados apenas trabalhos da década de 80 e 90,
demonstrando pouca evidéncia nesta nomenclatura descri-
tiva atualmente.

Na associacédo por pareamento dos descritores “barbe-
ring” e “occupational risks” foram encontrados 16 artigos e,
neste grupo, 12 foram excluidos por duplicidade. Dos quatro
artigos analisados, todos se referem a etiologia da saude ocu-
pacional e os cabeleireiros, 03 (trés) descrevem a associacédo
entre o progndstico e a salde ocupacional e 01 (um) sobre o
diagndstico relacionado a salide ocupacional. O inglés nova-
mente foi majoritario como idioma dos artigos evidenciados.
Quanto a referéncia ao ano de publicacdo, com a escolha
destes descritores, evidenciaram-se artigos mais recentes:
um de 2004, um de 2008 e dois artigos foram publicados no
ano de 2009.

Mantendo os critérios metodoldgicos, ao selecionar de
forma conjunta os descritores barbering; occupational health;
occupational risks e occupational disease, foram selecionados
04 estudos priméarios e uma revisao sistematica com meta-
analise. Todos ja haviam sido catalogados, dentre os achados.
A totalidade encontrada possui referéncia a etiologia relacio-
nada a saude, risco e doencas ocupacionais associados aos
profissionais cabeleireiros. Os estudos primérios sao estudos
de prevaléncia e possuem o idioma inglés. Os estudos prima-
rios foram publicados apds o ano de 2000, sendo um artigo
em 2004, um artigo em 2006 e dois em 2008. Tais achados
demonstraram que no pareamento conjunto através dos
descritores houve artigos de interesse sobre a questdo dos
riscos e doencas ocupacionais com a associacao e énfase a
saude do trabalhador cabeleireiro, porém dos quatro artigos
encontrados, apenas metade se refere a fatores de risco asso-
ciados a substancias utilizadas nos ambientes de trabalho.

O estudo principal e de maior robustez pela hierarquia
da evidéncia médica foi a revisdo sistemdtica com meta-
analise elaborada por Takkouche et al. Os autores selecio-
naram 18 estudos observacionais que estimaram o risco
de cancer de pulméao e 12 estudos observacionais que
estimaram o risco de cancer de laringe nos trabalhadores
do segmento de estética com foco no profissional cabelei-
reiro. A meta-andlise pelo método randdémico, isto &, que
contemplou a heterogeneidade dos estudos, demonstrou
aumento do risco de cancer de pulméo de 27% [RR = 1.27
(95% de Intervalo de Confianca 1.15-1.41) p < 0.0001] e au-
mento do risco de cancer de laringe de 52% [RR = 1.52 (95%
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de Intervalo de Confianca 1.20-1.42) p < 0.04], relacionado a
exposicao ocupacional.

Discussao

Orrisco da exposi¢do dos profissionais de
estética a substdncias quimicas

O Brasil é um dos locais onde mais existem saldes de beleza
e servicos de estética no mundo. Neste contexto, dentro des-
ses servicos existem profissionais que realizam seus trabalhos
e, consequentemente, s&0 expostos a agentes quimicos em
decorréncia de procedimentos realizados em sua atividade
profissional (Chua-Gocheco et al., 2008).

Tais procedimentos estao associados a uma exposicao
macica de substancias quimicas altamente nocivas ao ser
humano tais como fenilenodiamina, 3-aminofenol diami-
nesulphate, resorcinol, tolueno-2, 5-sulfito de sédio, dcido
oleico, hidréxido de sédio, hidroxido de amédnio, propile-
noglicol, dlcool isopropilico e alcohol, hidréxido de sédio,
hidroxido de guanidina, tioglicolato de amonio, hidroxido
de amobnio, o petrdleo, e de perdxido de hidrogénio, Wicket
et Blackmore-Prince (Wickett RR, 1997; Blackmore-Prince et
al,, 1999). Tais substancias séo componentes de, principal-
mente, tinturas, descolorantes, alisantes e permanentes
que sao os produtos mais utilizados por estes profissionais
(Chua-Gocheco et al.,, 2008).

Estes produtos quimicos constituem uma ameaca em
potencial a salde destes trabalhadores expostos, causando
uma série de comprometimentos sistémicos que podem
levar a agravos de salde e até mesmo a morte. Estudos de-
monstram que os profissionais especializados em cuidar de
cabelos sédo expostos a milhares de substancias quimicas
contidas em produtos de beleza inerentes ao tratamento
e embelezamento capilar. Além disso, o cabeleireiro pode
estar exposto a solventes volateis, propulsores de aerossoéis
contidos em sprays de cabelo, bem como o formaldeido, me-
tacrilatos e nitrosaminas existentes como componentes de
muitos produtos (IARC, 1993).

Segundo o Ministério da Saude, a saide do trabalhador é
uma drea da salde publica que possui as relacdes existentes
entre o trabalho e a saide como objeto de estudo e inter-
vencao, e 0s seus objetivos sao de promover e proteger a
salde dos trabalhadores mediante acdes de vigilancia aos
riscos, as condigdes e as doencas ocupacionais, bem como
de organizar e prestar assisténcia aos trabalhadores. Entre os
determinantes da saude do trabalhador estao os condicio-
nantes sociais, econdmicos, tecnoldgicos e organizacionais
que respondem pelos fatores de risco ocupacionais presen-
tes nos processos de trabalho, como é o caso dos estabeleci-
mentos como saldes de cabeleireiros.

Os resultados evidenciam estudos nacionais que se
preocupam com a salde do trabalhador nos setores de
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estética, ocorrendo a citacdo de alteracdes e Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho e Lesbées por
Esforcos Repetitivos (DORT/LER) em cabeleireiras (Mus-
si, 2005) e problemas de ordem ventilatéria (Beloto et al,
2006; Figueiredo et al., 2008) e artigos sobre a prevaléncia
de doencas transmissiveis e parasitoses (Linardi et al., 1988).
Porém, existe pouca literatura nacional correlacionando o
risco ocupacional dos profissionais ao grau de exposicéo a
substancias toxicas e gases nocivos, evidenciando a rele-
vancia deste estudo.

Ha evidéncia na literatura de uma lacuna na atencéo a
saude do trabalhador no que tange o manuseio e protecao
de algumas substancias contidas nos aerossois e produtos
para cabelos como fixadores de penteados, xampus, cremes
para alisamentos, tinturas, descolorantes, entre tantos ou-
tros, que sao extremamente NOCiVos NAo sO para 0 meio am-
biente, mas também para os profissionais que manuseiam
tais produtos.

Na literatura internacional a discussédo se torna mais den-
sa em relacdo aos periddicos nacionais, porém ainda restrita
para a magnitude do assunto a ser abordado. Existem varios
artigos que historicamente — ha mais de trés décadas - dis-
cutem este assunto (Babish et al., 1991; IARC, 1993; Silverman
etal, 1996). Dentre as doencas ocupacionais descritas estao
as relacionadas ao risco de contaminacao do/pelo profissio-
nal por patologias relacionadas ao contato sem protecao
a componentes sanguineos (She et al,, 1988; Wazir et al,
2008; Paez Jimenez et al, 2009), sao abordados os distir-
bios musculo-esqueléticos (Kumaki et al,, 1985a; Kumaki et
al., 1985b) e as doencas relacionadas a presenca de cistos
interdigitais e granulomatosos causados por cabelo (Patey,
1969; Kovalcik, 1973; Colapinto, 1977; Patel et al., 1990; Jochi-
ms et al,, 1998; Adams et al,, 2001) e até mesmo risco cardio-
vascular associado ao fator ocupacéo, o qual informa que o
profissional cabeleireiro possui alta propensédo ao risco para
o desenvolvimento de disturbios cardiovasculares (Tuchsen
et al,, 1996).

No que tange as descricoes dos fatores de risco asso-
ciados a doencas para os profissionais cabeleireiros no
manuseio de produtos em seu ambiente laboral, surgem
varias vertentes extremamente preocupantes que mere-
cem total atencado por parte dos estudos e atencao social.
Em tratando-se de exposicao inalatdria por risco de asma
relacionado ao trabalho, constitui uma situacao preocu-
pante, pois é descrita em vérias bilbiografias (Leino et al,
1997; Akpinar-Elci et al.,, 2002) como doenca relacionada ao
grupo de cabeleireiros, que possui entre outras causas re-
lacionadas a sua etiologia, a inalagdo de sais de persulfate
que sdo componentes quimicos de baixa massa molecular
amplamente utilizados em processos de producéo diferen-
tes, incluindo a industria de cosméticos (Blainey et al., 1986;
Kopferschmitt-Kubler et al, 2002). Dentre estes produtos
estdo os sprays fixadores, alisantes, descolorantes e tintu-
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ras. A asma induzida por persulfate pode representar 4% de
todos 0s casos de asma ocupacional neste publico espe-
cifico. Existem evidéncias que substancias como amonia,
sédio, potéssio e persulfatos, substancias que compdem os
sais de persulfate, sdo extremamente alérgenos e desenvol-
vem nado sé a asma, mas também rinites ocupacionais que
sdo descritas com o uso constante de descolorantes. Estes
produtos contém, entre outras substancias, o tiogluconato
de amonio e além desta patologia ainda pode desenvolver
lesdes de derme e epiderme como é o caso das dermatites
de origem quimica (Schwaiblmair et al., 1997; Moscato et al,,
2005; Cruz et al,, 2009).

A descricdo de afeccdes de pele compde desde as der-
matites e desidroses (Reichenberger et al,, 1972) até mesmo
doencas raras relacionadas a rejeicdo ao cabelo (Stone, 1975),
doencas de ordem respiratdria como asma broénquica e rini-
tes (Coppieters et al, 2004), e até mesmo o risco de adquiri-
rem cancer como doenca de ordem ocupacional (Takkouche
et al., 2009)

O cancer é macicamente descrito em literatura e as-
sociado a esses relatos existem estudos que comprovam
a relacdo entre substancias inaladas e a incidéncia de
varios tipos de cancer (Viadana et al,, 1976). O risco de
inalacdo e contato por substancias inerentes aos profis-
sionais cabeleireiros, associado a incidéncia de cancer, é
evidenciado e descrito desde a década de 80 (Nicholls,
1976) para desenvolvimento de cancer, principalmente
de ordem pulmonar. Em estudos de coorte internacionais
(Nicholls, 1976; Pukkala et al., 1992; IARC, 1992; IARC, 1993;
Bartsch 1994) tais literaturas descrevem o risco potencial
destas substancias as quais os profissionais sdo expostos
cronicamente, sugerindo a necessidade de uma avaliacao
sistematica a este grupo de trabalhadores (Nicholls, 1976;
Spinelli, 1984). Apesar da grande maioria da literatura
descrever a existéncia de relacdes entre risco ocupacio-
nal e cancer no que tange a profissdo dos cabeleireiros,
existem controvérsias, pois alguns estudos (Shibata et
al, 1990) nao evidenciaram correlacdo de mortalidade
por doencas hematoldgicas com o risco ocupacional por
utilizacdo de colorantes capilares. Outros relatam que a
modificacdo do padréo e desenvolvimento de tais doen-
cas estd associada a modificacdo de comportamento da
legislacdo e melhora das condi¢des de trabalho inerente
ao processo de valorizacdo da promocao de saude do tra-
balhador (Pukkala et al., 1992), principalmente ventilagcdo
do ambiente de trabalho.

Outra doenca de ordem que se manifesta através do
contato com agentes agressores é a conjuntivite, que é
definida como inflamacéo da conjuntiva, que se manifesta
por hiperemia e granulagdes na conjuntiva, exsudacao e
lacrimejamento; de acordo com a natureza do processo,
pode ser conjuntivite aguda epidémica ou conjuntivite
croénica. As conjuntivites podem ser causadas por produ-
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tos e estdo relacionadas as rinites com sintomatologias
oculares. As conjuntivites ocupacionais podem ser cau-
sadas por inumeros irritantes: acidos alcalis, aerossois, né-
voas, vapores de solventes e poeiras em suspensdo no ar
(Leino et al., 1997).

Os problemas dermatolégicos sdo frequentes entre
profissionais cabeleireiros (Lorizzo et al., 2002), além de
dermatites agudas e crénicas algumas doencas dermato-
l6gicas raras (Bowers et al., 1982) podem ser decorrentes
do contato com os produtos utilizados pelos profissionais
cabeleireiros. Outros problemas citados como contri-
buintes das afeccoes de pele sdo substancias existentes
nos equipamentos coadjuvantes de protecdo, como é o
caso das luvas que, em sua maioria, sao constituidas de
l4tex de borracha natural. Esta é uma causa frequente de
alergia mediada por Igk em cabeleireiros, pois possuem
um talco que contém substancias que causam alergias
de ordem inalatdria e principalmente tdpica. Ainda sao
evidenciados problemas de ordem mental relacionados
a exposicao de substancias utilizadas em produtos pelos
cabeleireiros (Genuis et al, 2004) e grandes evidéncias
correlacionadas a problemas gestacionais com criancas
que nascem pequenas para a idade gestacional (PIGs)
(Rylander et al,, 2002).

Estimativa do risco de cancer de
pulmao relacionado a exposicao
ocupacional no Brasil

O aumento do numero de casos de cancer de pulméao en-
tre trabalhadores do segmento de estética, encontrado na
meta-analise elaborada por Takkouche et al, indica que a
magnitude do risco é considerdvel e pode estar sendo negli-
genciada pelos formuladores de politicas de satide no Brasil.
No cendrio brasileiro, por exemplo, o nimero de casos no-
vos de cancer de pulmao estimado para o Brasil no ano de
2010 serd de 27630, segundo dados do Instituto Nacional de
Cancer (INCa). A identificacdo da fracao atribuivel a exposicédo
ocupacional para o desfecho cancer de pulméo neste seg-
mento profissional pode representar percentual expressivo
dos novos casos, diante de universo de mais de um milhdo
de trabalhadores expostos.

Por exemplo, a estimativa do Calculo da Fracdo Atribuivel
(FAT) pela exposicao ocupacional nos trabalhadores do seg-
mento de estética:

FA expostos = 1- (1/RR) = 1- (1/1,27) = 0,22

FAT populacional = FA expostos x populacdo = 0,22 X
1.200.000 = 264.000

Significa que 264 mil trabalhadores do segmento de es-
tética tém um risco aumentado de desenvolvimento de can-
cer de pulmao no Brasil, ao longo do periodo de exposicdo
ao carcinégeno.
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Estimativa do risco de cancer de
laringe relacionado a exposicao
ocupacional no Brasil

A estimativa do Célculo da Fracdo Atribuivel (FAT) pela expo-
sicao ocupacional nos trabalhadores do segmento de estéti-
ca, para o desfecho cancer de laringe, estéd descrito abaixo:

FA expostos = 1- (1/RR) = 1- (1/1,52) = 0,35

FAT populacional = FA expostos x populacdo = 0,35 X
1.200.000 = 420.000

Significa que 420 mil trabalhadores do segmento de esté-
tica tém um risco aumentado de desenvolvimento de cancer
de laringe no Brasil, ao longo do periodo de exposicdo ao
carcinégeno.

Consideracgoes finais

Em razdo do anteriormente descrito, evidencia-se a ne-
cessidade de mobilizacdo social através de entidades e
instituicoes de ensino e pesquisa para que sejam criadas
estratégias que possibilitem um aumento de informacoes
de prevencdo e promocao a saude dos trabalhadores na
area de estética, em especial o grupo de cabeleireiros.
Como foi descrito, hd evidéncias cientificas, principalmente
internacionais, de agravos de saude relacionados ao risco
ocupacional por agentes quimicos utilizados em centros
de cabeleireiros. Os estudos descritos anteriormente pre-
conizam a importancia da implementacao de acoées edu-
cativas em salde e inspecdes sanitarias sistematicas para a
promocéao e protecdo da saude de trabalhadores, pois tais
medidas estéo relacionadas a diminuicéo de incidéncias de
doencas ocupacionais e, mais importante, é fundamental
criar ambientes com ventilacdo adequada para minimiza-
céo do risco.

Tais medidas minimizam os agravos a saude deste pro-
fissional devido a diminuicdo da exposicdo ao risco ocupa-
cional. Acredita-se que os meios de comunicacdo em massa
através da midia e da tecnologia da informacao, notadamen-
te a internet, funcionem como ponto preponderante para a
obtencao da divulgacdo em curto prazo de formas de uti-
lizacdo de equipamentos de protecao individual e escolhas
conscientes para a utilizacdo de produtos menos téxicos
para o trabalhador e para 0 meio ambiente.
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