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Resumo

Objetivo — Conhecer o processo de trabalho na mineracdo e sua relagao com o processo satide-doenca do trabalhador, na perspectiva da
vigilancia a satide. Método — Estudo de abordagem qualitativa de investigagao, realizado com trabalhadores aposentados e demitidos de
uma empresa de mineracdo em Brumado/BA. Como técnica, utilizou-se a histéria oral na modalidade tematica, com recorte de tempo de
1950 a 2008 e aplicada a 10 colaboradores. Resultados — Os trabalhadores concebem o processo de trabalho e suas condigbes como des-
gastantes e, quanto aos riscos a que eram submetidos, demonstraram a existéncia de condi¢des que podem levar ao desenvolvimento de
certas doengas ocupacionais, como ja evidentes em alguns deles. Conclusdo — Sdo necessdrias mudangas no processo de trabalho para que
este represente menor desgaste e, consequentemente, melhoria nas condi¢des de salde do trabalhador da mineragao.

Descritores: Processo salide-doenca; Trabalho; Mineragao; Vigilancia em salde do trabalhador; Epidemiologia

Abstract

Objective — To know the work process in mining and its relation to the worker’s health-disease process, under the perspective of surveillance
to health. Method — Study with qualitative investigative approach, conducted with retired and/or dismissed workers from a mining company
in Brumado/BA. Had as technique the oral history — thematic modality — with clipping of time from 1950 to 2008 and applied to 10 em-
ployees. Results — The workers conceive the work process and its conditions as burdensome and, regarding the risks that they were submit-
ted to, showed the existence of conditions that can lead to the development of certain occupational diseases, as already evident in some of
them. Conclusion — Certain changes are needed in the work process so that it represents less wear and consequently improvement of the

health conditions of mining workers.

Descriptors: Health-disease process; Work; Mining; Surveillance of the workers health; Epidemiology

Introducao

As consideragdes acerca da historicidade do processo de elabo-
racdo de politicas na drea de salide do trabalhador e das articula-
¢Oes das esferas politica-ideoldgica-econdmica e sociais apontam
para a importancia da questao da necessidade da compreensdo am-
pliada do processo satde-doenca e sua relagdo com o trabalho,
para se entender as questdes relativas a vida e, consequentemente,
o modo em que o adoecimento ocorre’.

A importancia da satde do trabalhador tem sido evidenciada no
ndmero crescente de estudos, politicas e programas formulados no
intuito de assegurar a promogao, prevengao, manutengao e reabi-
litacdo na atividade laborativa, sendo esta, inserida na discussao da
Salde Coletiva como prética concreta. Entretanto, apesar do au-
mento da produgdo estima-se que apenas 1% dos artigos cientifi-
cos, que tomam por objeto a relagdo trabalho-sadde divulgados
atualmente em todo o mundo, sio brasileiros?.

As questdes de trabalho e satde estdo vinculadas e integradas as
atividades humanas e, tendo em vista a importancia da satde do tra-
balhador no contexto mundial, este estudo descreve o processo de
trabalho que pode constituir-se em consequentes agravos a saide
do trabalhador na mineracdo. Nessa perspectiva, esta pesquisa
busca, entdo, contribuir com a vigilancia a saide dos mineradores.

O setor da mineragdo se refere a exploracdo das minas e a de-
puracdo de minérios e faz parte do setor primdrio e secundario da
economia, contribuindo com a producdo de bens intermedidrios
para o processo produtivo da economia. O Brasil possui 2.445 mi-
nas, sendo que a regido Nordeste conta com um total de 316, que
corresponde a 12,8% das minas do Brasil. Assim, em relacdo a pro-
ducao de minérios, a regido Nordeste representa a terceira coloca-
¢do em relagdo a concentragao por regido e, o estado da Bahia, pos-
sui a segunda maior concentracdo de minas da regido Nordeste?.

O ndmero de trabalhadores com vinculo empregaticio no setor
minerario no Brasil, no ano de 2005, abrange um total de 128.131
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pessoas. A Bahia possui 36,78% do total de mao-de-obra da mi-
neracdo em relagdo a regido Nordeste?.

A atividade desenvolvida pela mineragdo é relevante no que se re-
fere ao desenvolvimento socioeconémico, condicionando os aspectos
da satde, principalmente da satde do trabalhador, em razdo da segu-
ranga e dos riscos presentes durante todo o processo de trabalho.
Diante das proprias caracteristicas da inddstria mineral, por movimentar
alguns milhares de toneladas de rochas por dia, a mecanizagdo que
visa 0 aumento da produgao eleva os riscos e os problemas de sadde
tornam-se mais presentes*. O processo de trabalho na produgio mi-
neral envolve atividades como a perfuragdo para implosao de rochas,
beneficiamento e tratamento, armazenamento final do minério e dos
seus refugos que colocam em risco a satide do trabalhador por meio
da geragao de poeira, ruidos, residuos, cargas e esforos repetitivos.

A partir do exposto, aliado ao desenvolvimento e expansao na ex-
ploragao de minerais no estado da Bahia, demonstra-se a relevan-
cia deste estudo, ao mesmo tempo em que emerge a questao nor-
teadora da pesquisa: como ocorre o processo do trabalho e quais
os mecanismos que influenciam a relacdo trabalho e processo
satde-doenca, e como estes permanecem atrelados a sua fungao la-
boral? Desta maneira, o objetivo deste estudo foi conhecer o pro-
cesso de trabalho na mineracdo e sua relagdo com o processo
satide-doenca do trabalhador, na perspectiva da vigilancia a satde.

Método

O delineamento do estudo é do tipo descritivo, com uma abor-
dagem qualitativa de investigagdo. Para a abordagem qualitativa,
usou-se a histdria oral como método. A histéria oral € definida como
um método de pesquisa que privilegia a realizagao de entrevistas
com pessoas que participaram, vivenciaram ou testemunharam
acontecimentos® relacionados a temdtica proposta. Promove, entio,
o entendimento ou explicacdo de determinadas situagdes, visando
obedecer a um sentido prético e utilitdrio®*®.



O campo da pesquisa foi o municipio de Brumado, conhecido
como cidade polo de mineragdo no estado da Bahia e que possui
a segunda colocagdo no indice de desenvolvimento social e eco-
némico da regido Sudoeste da Bahia’. O cendrio da pesquisa se
constituiu pelos domicilios dos colaboradores da pesquisa.

O critério de selecdo dos colaboradores foi a escolha de ex-fun-
ciondrios de uma empresa de mineragao, com o intuito de diminuir
interferéncias de vinculo empregaticio, permitindo uma maior fi-
dedignidade dos relatos. Realizou-se a sele¢do através de um ponto
zero, sendo este um depoente que serviu de guia ao apontar os de-
mais colaboradores®. Desta maneira, foi realizada a selecdo dos
aposentados e remanescentes (demitidos), que estiveram vinculados
a empresa de extragdo mineral mais antiga da cidade, no recorte
temporal definido de 1950 a 2008. O recorte de tempo dos relatos
nas entrevistas pressupde o estudo de acontecimentos e/ou con-
junturas ocorridas em um espaco de aproximadamente 50 anos®,
mas devido ao aumento da expectativa de vida, este espago amplia-
se. Selecionou-se pelo menos um ex-trabalhador de cada década,
e, portanto, participaram 10 colaboradores.

De maneira pratica, nesta pesquisa, os colaboradores sao iden-
tificados por nomes dos minerais existentes extraidos na cidade, se-
guidos da década ou décadas correspondentes ao trabalho na fun-
¢ao desempenhada na mineragao.

Esta pesquisa, ainda em forma de projeto, foi apreciada e apro-
vada pelo Comité de Ftica em Pesquisa da Universidade Fstadual do
Sudoeste da Bahia, atendendo aos aspectos éticos e legais presen-
tes na Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Satde, que trata
de pesquisas envolvendo seres humanos (protocolo n° 054/2008).

Apds aprovacdo, fez-se contato com os colaboradores da pesquisa,
agendando os encontros que foram em um total de trés, correspon-
dendo as seguintes etapas: pré-entrevista, entrevista e pds-entrevista.

Para responder ao objetivo proposto pelo estudo, utilizou-se como
instrumento e técnica de coleta de informagdes a histéria oral tema-
tica, que se constitui de um recorte da histéria de vida, acerca de um
periodo temporal, um assunto ou tema do entrevistado, visando o co-
nhecimento de sua atuagdo e/ou experiéncia da parte da sua vida vin-
culada exclusivamente ao tema abordado®. A andlise das informacdes
referentes as entrevistas foi realizada de acordo com a histéria oral, ja
que a mesma pode ser utilizada tanto como técnica de producao
quanto tratamento e anlise®, confrontando com a producio cienti-
fica, leis e normas que regulamentam a drea de satide do trabalhador.

Resultados e Discussao

Para o estabelecimento do nexo causal, é necessario o reconhe-
cimento da relacdo satde-trabalho-doenca dos trabalhadores, o que
pode refletir em implicagdes éticas, técnicas e legais’.

A partir dos relatos, foi possivel identificar que, na maioria dos
casos, o trabalhador reconhece a relagio do processo satide-doenca
com o seu trabalho, sendo que esse reconhecimento, por vezes, é
realizado pelo profissional de salide. Os nexos entre a doenga
ocupacional e a atividade de trabalho, na observagido do adoeci-
mento, aparecem nos relatos:

No britador é o seguinte. O problema de la é coluna. — Caulim (Dec.
70 a 2005).

Tive problema de audicdo. Até hoje. Foi causado dentro da empresa.
Teve laudo médico, fiz tratamento em Salvador e tive cinquenta por
cento de perda de audicao. Foi causado pelo ruido pelo barulho dos
fornos. — Filito (Dec. 70 a 2001).

Me passou uma bronquite e sempre os exames que eu fazia, os médi-
cos procuravam o servico que eu fazia la. Ai eu falava do tipo de ser-
vico que eu fazia e achavam que era causado desse negocio mesmo,
do explosivo do material que a gente trabalhava. — Argila (Dec. 60 a 91)

Atribui que, fiquei com labirintite, por causa da rotagao dos ruidos. —
Cromo (Dec. 80 a 2008).

O estabelecimento da relacdo causal ou nexo entre um deter-
minado evento de sadde-dano ou doenca-individual ou coletiva,
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potencial ou instalado, e uma dada condicao de trabalho constitui
elemento bésico para a implementacao de agoes a satde do tra-
balhador. Esse processo pode se iniciar pela identificagao e controle
dos fatores de riscos presentes nos ambientes e condi¢des de tra-
balho e/ou a partir do diagndstico, tratamento e prevengao dos da-
nos, lesdes ou doengas provocadas pelo trabalho no individuo e no
coletivo dos trabalhadores®.

Nas doengas comuns, o trabalho é entendido como fator de
risco, que pode desencadear uma doenca, aumentando a probabi-
lidade de sua ocorréncia, nao sendo necessariamente o fator cau-
sal. Nos agravos especificos, estdo incluidas as doengas profissio-
nais, para as quais se considera que o trabalho ou as condi¢des em
que ele é realizado constituem causas diretas. A relacdo causal ou
nexo causal é direta e imediata’. A eliminagdo do agente causal, por
medidas de controle ou substituicdo, pode assegurar a prevencao,
ou seja, sua eliminagdo ou erradicagdo, como percebido no relato
do colaborador:

No comeco nao tinha protecao ndo, mas depois de cinco anos. (...)
Muita gente tem esse problema de audicao e tiveram perda de audi-
¢do. A partir da data, que eles forneceram esse equipamento, mas ai
a gente ja tava prejudicado. Quando veio a mdscara e o abafador, a
gente jd tinha o problema. — Filito (Dec. 70 a 2001).

A existéncia da relagdo causal da situacdo de trabalho e o processo
satide-doenga sdo considerados como processo social. Sdo necessa-
rios argumentos para o estabelecimento do nexo causal, sem que haja
uma prova, o que ja é permitido no ponto de vista da legislacao tra-
balhista a fim de evitar discussdes interminaveis na justica®.

Os trabalhadores compartilham os perfis de adoecimento e de
morte da populagdo em geral. Além disso, os trabalhadores podem
adoecer ou morrer por causas relacionadas ao trabalho, como con-
sequéncia da profissdo que exercem ou que exerceram, ou pelas
condicdes adversas atreladas ao seu trabalho que é ou foi realizado®.

Alguns trabalhadores reconhecem, tardiamente, que o seu pro-
blema estd relacionado a antiga atividade laboral, muito frequente
nos casos de cancer, doencgas osteomusculares e respiratérias que
aparecem anos depois que o trabalhador teve contato ou deixou de
realizar a sua atividade, devido ao periodo de laténcia ou mani-
festacao da doenga. A exposicao e/ou uso inadequado do Equipa-
mento de Protecdo Individual (EP1) podem contribuir, significativa-
mente, com esse processo de adoecimento.

Interferia sim, por causa da poeira. A gente tomava muita poeira. Tinha
madscara, mas a gente facilitava. (...). Interferiu, hoje eu tenho problema
respiratorio. E com os colegas a mesma coisa. — Dolomito (Dec. 50 a 84)

O principal instrumento das relagdes satide-trabalho-doenca, e, por-
tanto, para o diagndstico correto do dano a satde, é representado pela
anamnese ocupacional. Identifica-se também a descrigao de proble-
mas a nivel mental, mas ainda existe a dificuldade de estabelecimento
de diagndsticos de transtornos mentais atrelados a fungao laboral.

Realmente Ia tem muita zuada. O cara fica ligado e fica ligado. Vocé
tem que ficar no sentido na correia de uns 80 metros. Tem que ficar
com a mente ligada aqui, para ndo falhar. (...). Entdo o cara acaba
dando depressao.(...) Ld e igual um computador. (...) Vocé fica meio
que variado. — Caulim (Dec. 70 a 2005)

No processo, deve-se levar em consideragdo trés componentes
da relagdo homem-organizagao de trabalho: a fadiga, o sistema frus-
tragdo-agressividade reativa e a organizagao do trabalho. O defeito
cronico de uma vida mental sem saida, mantido pela organizagao
do trabalho, tem provavelmente um efeito que favorece as des-
compensacdes psiconeurdticas'®.

A confusdo entre o normal e o comum se estabelece, e a incor-
poracdo do adoecimento como algo rotineiro passa a ser conside-
rado normal. A amenizagdo do problema da doenca ocupacional
e dos acidentes de trabalho também estd presente nos relatos:

Quando o pessoal adoecia ia para o médico. Ficava dois ou trés dias
no médico, mas era normal. — Argila (Dec. 60 a 91).
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Entrei 4 “sao” na época, com vinte e sete anos, no mais so foi esse pro-
blema que deu comigo la. (...) Doenca, ndo. 56 tive esse negocio do
acidente mesmo. — Bauxita (Dec. 60 a 1982).

Associa-se que a diferencga entre o “trabalho real” e o “trabalho
prescrito” acaba por causar acidentes e/ou doengas ocupacionais.
As empresas se preocupam em identificar a “causa apurada” ou
“causa do acidente” através de um caminho onde se busca a uni-
causalidade e a culpabilidade dificultando, desta maneira, a iden-
tificacdo da rede de causalidade.

A posicao adotada pela empresa diante do trabalhador é descrita
em relatos, nos quais os trabalhadores avaliam, ainda, a situacdo de
satde ap0s a sua desvinculagao da empresa. Encontra-se posturas
inadequadas e conduta antiprofissional em relacdo ao colaborador
no seu processo demissional.

Quando vocé ta na satide era um bom atendimento, mas quando vocé
estava doente (...) Quando eu adoeci mesmo, eles queriam me man-
dar embora. — Feldspato (Dec. 60 a 91)

Fiz o tratamento aqui fora (...) Porque Ia é um “devastativo” de coluna
(...) Quando eu entrei na firma eu era um rei. Pilotio zero bala.
Quando sai de ld (...) Fraco de idéia, de trabalho, de for¢a e ainda tem
o problema da coluna que me afeta de vez em quando. — Caulim (Dec.
70 a 2005)

Conclusao

A relagdo criada entre o processo de trabalho e o processo
satide-doenca perpassa as horas, dias, meses e anos trabalhados,
deixando, no trabalhador, marcas que definem o atual estado de
salide-doenca.

As condicdes de trabalho descritas pelos trabalhadores e os ris-
cos a que eram submetidos demonstram condigdes que podem le-
var ao desenvolvimento de certas doengas ocupacionais, como ja
evidentes em alguns deles.

Diante deste quadro, percebe-se a necessidade da criagdo de um
Centro de Referéncia em Satde do Trabalhador — CEREST, no mu-
nicipio, para auxiliar o trabalhador da mineragao nas repercussoes
decorrentes do seu processo de trabalho, bem como na identifica-
¢ao de condicoes laborais que representem exposi¢cao do minera-
dor e da comunidade adjacente a riscos.

O reconhecimento do processo de trabalho na mineracao e sua
relacdo com o processo satide-doenca do trabalhador é evidente
nos relatos, bem como a evolucdo e a ineficiéncia das acdes de vi-
gilancia a salde por parte da empresa de mineracao.

O material empirico dos depoimentos permitiu a reconstru¢do
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realista do passado, para a compreensao do presente. As transfor-
macdes necessarias para a melhoria da salide, depende de mu-
dancas nas condigdes de trabalho, por meio da menor exposicao
a situacdes de risco e da implementagao de préticas de satide com
enfoque na prevengado e promogao da satide. Desta maneira, o pro-
cesso de trabalho poderd ter uma menor influéncia na geracao de
desgastes e no adoecimento do trabalhador da mineragao.
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