PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM VIGILANCIA SANITARIA
INSTITUTO NACIONAL DE CONTROLE DE QUALIDADE EM SAUDE
FUNDACAO OSWALDO CRUZ

Lasaro Linhares Stephanelli

PRODUTOS SANEANTES CLANDESTINOS: UMA ABORDAGEM SOBRE
AS CONSEQUENCIAS DA MANIPULACAO E USO DESTES TIPOS DE
PRODUTOS COMERCIALIZADOS EM BAIRROS
DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO.

Rio de Janeiro
2020



Lasaro Linhares

Stephanelli

PRODUTOS SANEANTES CLANDESTINOS: UMA ABORDAGEM SOBRE
AS CONSEQUENCIAS DA MANIPULACAO E USO DESTES TIPOS DE
PRODUTOS COMERCIALIZADOS EM BAIRROS

DO MUNICIPIO DO RI

O DE JANEIRO.

Monografia apresentada ao curso de
Especializagdo em Controle da Qualidade de
Produtos, Ambientes e Servicos Vinculados
a Vigilancia Sanitaria do Programa de P3s-
Graduacdo em Vigilancia Sanitaria, do
Instituto Nacional de Controle de Qualidade
em Salde, da Fundacdo Oswaldo Cruz,
como requisito para a obtencdo do
Certificado de conclusdo do Curso de
Especializagdo em Controle da Qualidade de
Produtos, Ambientes e Servicos Vinculados
a Vigilancia Sanitéria.

Orientadora: Adriana Sant’Ana da Silva

Rio de Janeiro

2020



Lasaro Linhares Stephanelli

PRODUTOS SANEANTES CLANDESTINOS: UMA ABORDAGEM SOBRE
AS CONSEQUENCIAS DA MANIPULACAO E USO DESTES TIPOS DE
PRODUTOS COMERCIALIZADOS EM BAIRROS
DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO.

Aprovado em: 31 /01 /2020.

Monografia apresentada ao curso de
Especializacdo em Controle da Qualidade de
Produtos, Ambientes e Servigos Vinculados
a Vigilancia Sanitaria do Programa de P3s-
Graduacdo em Vigilancia Sanitaria, do
Instituto Nacional de Controle de Qualidade
em Salde, da Fundacdo Oswaldo Cruz,
como requisito para a obtencdo do
Certificado de conclusdo do Curso de
Especializagdo em Controle da Qualidade de
Produtos, Ambientes e Servicos Vinculados
a Vigilancia Sanitéria.

BANCA EXAMINADORA

Leonardo de Souza Lopes (Mestre) INCQS

Elenildes Silva Amorim (Mestre) Anvisa

Mychelle Alves Monteiro (Doutora) INCQS

ORIENTADOR(A)

Adriana Sant’Ana da Silva (Mestre) INCQS



AGRADECIMENTOS

Agradeco primeiramente a Deus que me permitiu chegar até aqui.

Sou grato pela minha mé&e, Maria Emilia Linhares Stephanelli, uma
verdadeira heroina que sempre me incentiva nas horas mais dificeis de
desanimo, cansago e por me ensinar coisas que nao se aprendem nos livros,

mas na vida. Vocé € meu maior exemplo nesta vida!

Agradeco a minhas irmds Vanderleia e Tatiana pela torcida e por

entenderem minha auséncia durante este periodo de estudo.

Ao meu companheiro Tadir Junior, pela compreensao, paciéncia e por

estar ao meu lado durante a realizacdo de mais um projeto. Te amo!

Aos meus companheiros de Laboratorio de Educacao Profissional em

Saude (LAVSA/ESPJV) pelo apoio para cursar esta especializacao.

Sou grato ao INCQS, seu corpo docente, direcdo e administracdo que

oportunizaram a realiza¢do deste curso.

Agradecimento especial para minha orientadora Adriana Sant’Ana da
Silva, pela confianca na minha proposta de projeto e por manter motivado

durante todo o processo de construcéo deste trabalho.

E a todos que direta ou indiretamente fizeram parte desta formagéo, o meu

muito obrigado.



“Educacao nédo transforma o mundo. Educagdo muda as pessoas. Pessoas
transformam o mundo”.

Paulo Freire



RESUMO

Os “produtos saneantes clandestinos” (PSC’s) sdo aqueles que estéo a venda
sem a permissao do Ministério da Saude, e que apresentam riscos a saude uma
vez que esses ndo sdo regulamentados e ndo passam por nenhum tipo de
avaliacdo quanto a eficacia e possiveis contaminacdes. O uso deste tipo de
produto aumenta o risco de dano a saude das pessoas, pois podem causar
alergias, queimaduras, irritacdes, problemas respiratorios, irritacdes, ferimentos
e graves intoxicac¢des. No caso de ingestao, estes produtos podem causar sérios
danos a saude, até mesmo levar ao 6bito. Este trabalho teve como objetivo
realizar levantamento da comercializacdo de PSC’s nos bairros do municipio do
Rio de Janeiro, identificando a venda, as categorias, formas de apresentacéo e
armazenamentos dos PSC’s. Este estudo contou a participagéo de trinta e cinco
alunos matriculados no Curso Técnico de Vigilancia em Saude (CTVISAU) da
Escola Politécnica de Saude Joaquim Venancio (EPSJV) no periodo de
2018/2019 da Fundacao Oswaldo Cruz (Fiocruz). Este estudo foi realizado em
bairros das zonas Central, Norte e Sul do RJ. A venda de PSC’s foi constatada
em 80% dos estabelecimentos. Os produtos a base de cloro foi a categoria mais
encontrada. No que diz respeito a rotulagem 64% dos PSC’s identificados nao
possuiam rotulos. Dentre aos tipos de embalagens dos PSC’s, as garrafas Pet
representaram 68% e quanto ao armazenamento, 42% dos produtos estavam
armazenados no chao no interior do estabelecimento. A fabricacdo de PSC’s é
vedada pela Anvisa. Entretanto, neste estudo foi possivel constatar que a venda
€ uma atividade informal comum e representa um problema de saulde publica.
Portanto, o produto desta pesquisa sugere mais trabalhos sobre o tema e agdes
educativas como a do CTVISAU, que abordem a vigilancia sanitéria e a questao
da ilegalidade dos PSC’s, como forma de orientagdo sobre os riscos da

manipulagéo e uso deste tipo de produto.

Palavras chaves: Produtos Saneantes. Saneantes clandestinos. Vigilancia

Sanitaria.



ABSTRACT

The “clandestine sanitizing products” (PSC’s) are those that are for sale without
the permission of the Ministry of Health, and present health risks since these are
not regulated and do not undergo any type of evaluation as to the effectiveness
and possible contamination. The use of this type of product increases the risk of
damage to people's health, as they can cause allergies, burns, irritations,
respiratory problems, injuries and serious intoxications. In case of ingestion,
these products can cause serious health damage, even lead to death. This work
aimed to carry out a survey of the commercialization of PSC’s in the
neighborhoods of the municipality of Rio de Janeiro, identifying the sale,
categories, forms of presentation and storage of PSC’s. This study counted with
the participation of thirty-five students enrolled in the Technical Course of Health
Surveillance (CTVISAU) at Joaquim Venancio Polytechnic School of Health
(EPSJV) in the period of 2018/2019 in Oswaldo Cruz Foundation (Fiocruz). This
study was carried out in neighborhoods in Central, North and South areas of RJ.
The sale of PSC’s was verified in 80% of the comercial establishments. Chlorine-
based products were the most found category. As regarding the labeling 64% of
the PSCs identified did not have labels. Among the types of packaging of PSC’s,
Pet bottles accounted for 68% and as for storage, 42% of the products were
stored on the floor inside the comercial establishment. The manufacture of PSCs
is prohibited by Anvisa. However, in this study it was possible to verify that the
sale is a common informal activity and represents a public health problem.
Therefore, the product of this research suggests more work on the topic and also
educational actions such as that of CTVISAU, which address the issues of
illegality of PSCs, as a way of guiding the risks of handling and using of this type

of product.

Key-words: Sanitizing Products. Clandestine Sanitizers. Surveillance Health.
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1. INTRODUGAO

No Brasil o Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS) foi definido
pela Portaria do Ministério n° 1565 /GM / MS, de 26 de agosto de 1994, que
compreende o conjunto de a¢cdes executado por instituicbes da Administracéo
Pdblica que exercam atividades de regulacdo, normatizacdo, controle e
fiscalizagdo na area de vigilancia sanitaria. Posteriormente em 1999 foi criada a
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) para regulacdo de produtos e
uso de bens e servicos de interesse para salude. Ambas as estruturas foram
criadas para minimizar os riscos relacionados a circulacdo e consumo de
produtos e servicos de interesse para saude. As atividades do SNVS e da Anvisa
estdo vinculadas ao Sistema Unico de Satde (SUS) de maneira integrada e
descentralizada em todo o territdério brasileiro. As responsabilidades sao
compartilhadas entre as trés esferas de governo — Unido, Estados e Municipios
—, sem relacao de subordinacéo entre elas (BRASIL, 1994; BRASIL, 1999).

Além da Anvisa, fazem parte do SNVS os laboratorios oficiais, laboratorios
centrais (Lacens) dos estados e municipios, o Instituto Nacional de Controle de
Qualidade em Saude - INCQS e as VISA’'s estaduais e municipais (BRASIL,
1994; BRASIL, 1999).

A Vigilancia Sanitaria (VISA) é definida como um conjunto de acdes capaz
de eliminar, diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas
sanitarios decorrentes do meio ambiente, da producéo e circulacao de bens e da
prestacao de servicos de interesse da saude, abrangendo: | — o controle de bens
de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com a saulde,
compreendidas todas as etapas e processos, da producdo ao consumo; e ll — o
controle da prestacao de servigos que se relacionam direta ou indiretamente com
a saude (BRASIL, 1990).

Neste contexto, a VISA é um dos componentes executivos que estruturam
e operacionalizam o SUS para oportunizar o direito social a satde. Em suma, a
VISA exerce papel importante para a estruturagdo do SUS, como a acao

regulatoria sobre produtos e insumos terapéuticos de interesse para a saude;
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acdo normativa e fiscalizatéria sobre os servicos prestados; permanente

avaliacdo e prevencéao do risco a saude (LUCCHESE, 2001).

Estdo sujeitos ao sistema de Vigilancia Sanitaria: os medicamentos,
insumos farmacéuticos, drogas, artigos e instrumentos para saude, cosméticos,
produtos de higiene, perfumes e similares, produtos saneantes, produtos
destinados a correcéo estética e os demais que somente poderdo ser extraidos,
produzidos, fabricados, embalados ou reembalados, importados, exportados,
armazenados ou expedidos. De acordo com o regime de Vigilancia Sanitaria do
Brasil, os produtos devem possuir registro ou notificagcdo ou ser declarados
dispensados de registro pela Anvisa, para que possam ser comercializados
(BRASIL, 1976; BRASIL, 1977).

Os produtos saneantes sao substancias ou preparacdes com finalidade
de higienizar, desinfetar domicilios, ambientes coletivos e/ou publicos. Séo
produtos destinados a aplicagdo em objetos, tecidos, superficies inanimadas e
ambientes, com finalidade de limpeza e afins, desinfeccdo, desinfestacéao,
sanitizacdo, desodorizacao e odorizacdo, além de desinfeccdo de agua para o
consumo humano, hortifruticolas e piscinas (BRASIL, 2010).

De acordo com a Anvisa, os produtos saneantes devem ser formulados
com substancias que ndo apresentem efeitos comprovadamente mutagénicos,
teratogénicos ou carcinogénicos em mamiferos e sdo classificados de acordo
com o risco, a destinacao/restricdo e finalidade de uso. Tal normativa se faz
necessaria devido ao risco oferecido por esses produtos decorrentes da
toxicidade das substancias utilizadas em sua composicao, finalidade, modo de
uso, populagéo exposta, frequéncia, duracdo de exposicdo e as formas de
apresentacao do produto final (BRASIL, 2004; BRASIL, 2010).

Os produtos saneantes classificados como de risco | sdo aqueles
formulados com substancias que ndo apresentam efeitos comprovadamente
mutagénicos, teratogénicos ou carcinogénicos em mamiferos e cujo valor de pH,
em solucdo a 1% (p/p) a temperatura de 25 °C, seja maior que 2 e menor que
11,5 (BRASIL, 2010; SILVA, 2008). Ja os produtos classificados como de risco
Il sdo aqueles que possuem caracteristicas causticas, corrosiva, antimicrobiana,
desinfestantes e produtos a base de microrganismo vivo e cultivavel nos meios

de cultura e nas condi¢cdes ambientais especificas que tém a propriedade de
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degradar a matéria organica e reduzir odores provenientes de sistemas sépticos,
tubulacbes sanitarias e outros sistemas semelhantes (produtos bildgicos)
(BRASIL, 2010; SILVA, 2008). Estes produtos devem apresentar um valor de pH
em solucéo a 1% (p/p) a temperatura de 25°C, igual ou menor que 2 e maior que
11,5. Os produtos de risco | somente podem ser comercializados apos a
notificacdo realizada por meio do peticionamento totalmente eletronico e
divulgada no site da Anvisa e os produtos de risco Il somente podem ser
comercializados ap6s a concessao do registro publicada em Diério Oficial da
Unido (DOU).

Quanto a finalidade, os produtos saneantes séo classificados em: limpeza
geral e afins; desinfeccdo, esterilizacdo, sanitizacdo, desodorizacao,
desinfeccdo de agua para o consumo humano, hortifruticolas e piscinas e
desinfestacéo (BRASIL,2010).

Quanto a venda e emprego, 0s produtos saneantes sao classificados em:
produtos de venda livre e produtos de uso profissional ou de venda restrita a
empresa especializada. Sado de venda livre os produtos vendidos em
supermercados e comercializados em embalagens com no maximo 5 Kilos (Kg)
ou 5 Litros (L) (BRASIL, 2010). Sao de venda restrita os produtos das categorias
esterilizante, desinfetante de alto nivel, desinfetante de nivel intermediario,
desinfetante hospitalar para artigos semi-criticos, desinfetante hospitalar para
superficies fixas e artigos néo criticos, desinfetante/sanitizante para roupa
hospitalar e detergente enzimatico (BRASIL, 2010). Os saneantes de venda livre
utilizados na limpeza e desinfec¢cado domiciliar sdo amplamente consumidos pela
populacao brasileira, que na busca por produtos de baixo custo e facilidade de
aquisi¢cao, muitas vezes escolhe utilizar produtos “clandestinos” (BRASIL, 2012).

Os produtos saneantes clandestinos (PSC’s), sdo aqueles que estdo a
venda sem a permissdo do Ministério da Saude, e que apresentam riscos a
salde uma vez que esses ndo sdo regulamentados e ndo passam por nenhum
tipo de avaliacdo quanto a eficacia e possiveis contaminagdes, portanto, ndo se
pode garantir a seguranca na utilizacdo (BRASIL, 2012). Ademais, a ANVISA
ressalta que dentre 0s aspectos relacionados a compra de produtos saneantes
estdo: as informacdes obrigatérias nos rotulos, acondicionamento adequado e

0s procedimentos em caso de intoxicagdo com esses produtos (Brasil, 2003).
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Cabe ressaltar sobre a constatacdo de que no Brasil a circulacdo de
produtos saneantes “clandestinos”, principalmente os de uso doméstico que sao
de venda livre, sdo comercializados ilegalmente e vendidos por ambulantes
diretamente nas residéncias. Suas cores, odores e precos muito baixos
comparados aos produtos regulados, os tornam atraentes para populacéo
(BRASIL, 2012). Tal préatica se torna uma questdo de saude publica e um desafio
para acdes de Vigilancia Sanitaria no combate e diminuicdo de efeitos adversos
e eventos de intoxicagdes causados pelo uso deste tipo de produto.

A utilizacdo de “saneantes clandestinos” pode causar diversas
manifestagdes clinicas devido ao ndo cumprimento de técnicas e normas como
concentracgao, diluicdo, manipulacéo, fabricacéo, registro, rotulagem (SANTOS
etal. 2011).

No Brasil a partir dos anos 1990, ocorreram dificuldades econémicas que
afetaram a populagéo e influenciou no crescimento do mercado informal, tal
situacdo resultou no aumento do numero de pessoas que passaram a
desenvolver atividades profissionais por conta propria, sem carteira assinada e
sem formacédo técnica. A fabricacdo de produtos saneantes em domicilio é
reconhecida como uma atividade de trabalho informal por ser exercida em
ambiente doméstico e de forma autbnoma. Os trabalhadores que se encontram
nestas condicbes estdo descobertos pela Previdéncia Social, sem controle e
supervisao do Estado e sem o conhecimento da VISA (ALVES, 2010; ULYSSEA,
2006).

O trabalho informal é dotado de fragilidades devido aos riscos aos quais
expdem a populacdo tendo em vista que os produtos sdo comercializados e
circulam no mercado sem o conhecimento e controle dos érgaos governamentais
(ALVES, 2010).

Os PSC’s aumentam o risco de dano a salde das pessoas, pois podem
causar alergias, queimaduras, irritacdes, problemas respiratorios, irritacoes,
ferimentos e graves intoxicacdes. No caso de ingestéo, estes produtos podem
causar sérios danos a saude, até mesmo levar ao 6bito (BRASIL, 2012).

Portanto cabe a Anvisa e as VISA’s estaduais e municipais as a¢fes de
vigilancia sanitaria dos produtos saneantes. Tais acdes envolvem atividades que

perpassam desde o registro até 0 momento em que os produtos sado liberados
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para comercializacdo e na fase de pos-comercializacdo com a fiscalizacéo,
investigacédo, infracdo e apreensao de produtos. Estas atividades podem gerar
dados e informacdes que sado registrados no Notivisa (BRASIL, 2009).

O Notivisa € um sistema informatizado desenvolvido pela Anvisa para
receber notificacbes de incidentes, eventos adversos (EA) e queixas técnicas
(QT) relacionadas ao uso de produtos e servicos sob vigilancia sanitaria
(BRASIL, 2009).

O EA é caracterizado por qualquer efeito ndo desejado em humanos
(alergias, irritacdo, queimaduras etc.), decorrente do uso de produtos sob o
controle da vigilancia sanitaria A QT diz respeito a toda e qualquer alteracdo ou
irregularidade de um produto ou empresa relacionada a aspectos técnicos ou
legais (desvio de qualidade, produto sem registro, empresa sem autoriza¢ao de
funcionamento etc.) e que poderad ou ndo causar dano a saude individual e
coletiva (BRASIL, 2009).

Mesmo diante das estratégias de fiscalizagcdo da Anvisa, existe uma
grande quantidade de produtos clandestinos sendo comercializados no mercado
informal de forma ilegal, dentre eles os saneantes. Os PSC’s sdo obtidos sem a
garantia legal e adocao de boas praticas, portanto ndo ha como garantir que este
tipo de produto apresente bons resultados quanto a eficacia e seguranca. Além
disto, sdo vendidos diretamente em residéncias por ambulantes, ou em
estabelecimentos comerciais de revenda de produtos saneantes. Estes tipos de
produtos normalmente possuem caracteristicas organolépticas como cor e odor
muito atrativas. Normalmente sdo comercializadas em embalagens reutilizadas
de sucos, refrigerantes e outras bebidas ou produtos (BRASIL, 2012).

Diante do exposto, para que possam ser comercializados no mercado
nacional, os produtos saneantes deverao ter registro ou notificacdo da Anvisa.
Todavia, os PSC’s ndo se enquadram nestes critérios e por isso sao
considerados ilegais e de de potencial risco a saude humana (BRASIL, 2012;
SANTOS et al. 2011).

Cabe ressaltar sobre a constatacdo de que no Brasil a circulacdo de
PSC’s, principalmente os de uso doméstico que sdo de venda livre, séo
comercializados ilegalmente e vendidos por ambulantes diretamente nas

residéncias (BRASIL, 2012). Tal prética se torna uma questdo de salde publica
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e um desafio para ac¢bes de Vigilancia Sanitaria no combate e diminuicdo de
efeitos adversos e eventos de intoxicagbes causados pelo uso deste tipo de
produto (BRASIL, 2012).

Nas atividades de limpeza e desinfeccdo de ambientes, superficies e
materiais, normalmente sdo utilizados saneantes constituidos por produtos
guimicos que podem causar riscos a saude humana devido a frequéncia de uso
e exposicao. A composicao destes produtos incluem, além do principio ativo,
diversas substancias quimicas como abrasivos, acidos, solventes, alcalis,
enzimas, hidrotopicos, anticalcarios, estabilizantes ou supressores de espuma,
reforcadores, antiredepositantes e amaciantes, aditivos inibidores de corroséo e
inibidores de manchas, branqueadores O6ticos e quimicos, abrilhantadores de
tecido de acdo amaciante, agentes antimicrobianos, conservantes,
opacificantes, corantes e perfumes, além de outros coadjuvantes ou auxiliares
de carater inerte (PINHEIRO et. al.,2014). De acordo com Freitas (2012), os
produtos quimicos sao de grande utilizacdo para erradicar doencas e epidemias,
controle de praga dentre outras aplicacdes, contudo, 0 uso excessivo e irracional

pode promover intoxicacdes e provocar sérios danos a salde humana.

No Brasil, o Sistema Nacional de Informa¢gdes Toxico-Farmacologicas
(Sinitox) tem como principal atribuicdo coordenar a coleta, a compilagéao, a
analise e a divulgacéo dos casos de intoxicacdo e envenenamento notificados
no pais. Além disso, o Sinitox desenvolve atividades de pesquisa nas areas de
intoxicacdo, informacdo em saude e saude publica, fortalecendo as discussdes
sobre intoxicagéo e envenenamento, principalmente no que concerne a questoes
preventivas em ambito nacional (FIOCRUZ, 2019).

Os registros sao realizados pelos Centros de Informacdo e Assisténcia
Toxicologica (CIAT's) que estdo localizados em varios estados brasileiros. Os
CIAT s integram a Rede Nacional de Centros de Informacdo e Assisténcia
Toxicologica (Renaciat). As notificagbes sdo encaminhadas ao Sinitox, que
realiza a consolidacdo e divulgacdo anual dos dados, em ambito nacional
(FIOCRUZ, 2019).

Na ocorréncia de intoxicacdes causadas por produtos saneantes as
manifestacbes clinicas vao decorrer das caracteristicas quimicas, fisico-

guimicas e das interacGes destas substancias com o organismo humano. O
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guadro 1 apresenta as principais manifestacdes clinicas em funcédo da natureza

guimica dos componentes dos produtos saneantes:

Quadro 1 — Principais manifestag@es clinicas causadas pelos componentes quimicos causadas
pelos componentes quimicos dos produtos saneantes. (continua).

Tipo de Produto

Componentes Quimicos

Principais Manifestac6es Clinicas

Alcalis (causticos)

hidroxido de célcio, carboneto de calcio,
o6xido de célcio, soda caustica, potassa
caustica, dietilenotriamina, isopropilamina,
isopropilaminetanol, cal, carbonato de
potassio, hidréxido de potassio, 6xido de
potassio, carbonato de sddio, hidroxido de
sédio, metassilicato de sédio, 6xido de
sadio, silicato de soédio, tripolifosfato de
saédio, fosfato trissédico.

Acidos (corrosivos)

acido acético, cloreto de cobre, sulfato de
cobre, cloreto férrico, acido cloridrico, acido
fluoridrico, acido nitrico, acido oxalico, acido
fosférico, cloreto de zinco, sulfato de zinco.

Hidrocarbonetos que

dicloreto de etileno, etilenoglicol monobutil

cloradores de piscinas e
de agua de consumo
Solugdes de Milton e de
Dakin

*Associagdes com
risco potencializado

causam  gqueimaduras | éter, etilenoglicol monobutil éter acetato,

quimicas formaldeido, gasolina, alcool isopropilico,
naftaleno, percloroetileno, fenol, 6leo de
pinho, terpenos, terebentina, xileno.

Agua sanitaria,

*Associagbes com risco potencializado:

Hipoclorito com aména
Hipoclorito com solucdes &cidas.

Ardéncia grave e irritacéo,

O caso especial da exposicdo da pele ao
acido fluoridrico causa dor intensa,
frequentemente varias horas apds a
exposi¢éo.

Em casos de ingestdo podem causar dor
e edema bucofaringeos e esofagicos
tornam-se intensos. Eles tém,
frequentemente, disfonia e sentam-se na
posicéo classicade sniffing (aspirando o ar
com forca), devido ao comprometimento
das vias aéreas. Os pacientes queixam-se
de dor intensa na garganta, dor
retroesternal, epigastrica.

Inalagdo: intensa irritacdo respiratoria,
tosse, dispnéia, espasmo de glote,
aumento de  secregdes, edema,
broncoespasmo e cianose. Descamagao
do epitélio nasal, risco de infecgdes,
facilitacdo das complicagcdes pulmonares.

Manifestagcbes  sistémicas: cefaléia,
tontura, fraqueza, hipotenséo e
taquicardia.

Ocular: dor intensa, fotofobia, lesdo de
cérnea, conjuntivite, lacrimejamento e
edema palpebral.

Cuténea: queimadura grave e dolorosa,
com necrose tecidual.

Digestiva: dor na cavidade oral e
retroesternal, sialorréia, vomito,
desidratacdo, hipotensdo e lesdes

esofagicas. Tardiamente, pode ocorrer
estenose cicatricial do esdfago. A suspeita
de perfuracéo se faz diante de peritonite,
febre, dor tor4cica intensa.

Tipo de Produto

Componentes Quimicos

Principais Manifestac6es Clinicas

Sabdes e detergentes

Surfactante n&o-idnico: ]
Eter poliglicol do alcool laurilmiristirico, Eter
poliglicol do alcool isodecilico.

Surfactante anionico:

lauril sulfato de sodio, alquilbenzeno
sulfonato de soédio, dodecil benzeno
sulfonato de sdédio, estearato de sédio,
oleato de sédio

Surfactante Catibnico: Cloreto de
benzalcénio, cloreto de benzetbnio, cloreto
de cetilpiridinio.

Derivados  fendlicos:
hidrocarbonetos.

fenol, cresol,

Surfactantes nao-ibnicos: nauseas |,
vomitos e diarréia.
Surfactantes Anidnicos: nauseas |,

vOmitos, diarréia e distensdo abdominal.
Surfactantes Catidnicos: dor abdominal,
paralisia  dos musculos respiratorios,
hipotensao, agitacédo, convulsdo, coma e
morte.

Derivados fendlicos: combinando-se
com as proteinas teciduais, destruindo a
arquitetura tissular.
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Quadro 2 — Principais manifestac@es clinicas causadas pelos componentes quimicos causadas
pelos componentes quimicos dos produtos saneantes. (continuacao).

Tipo de Produto

Componentes Quimicos

Principais Manifestac6es Clinicas

Desodorizante (Pinho)

O ¢6leo de pinho, utilizado como desinfetante
e odorizante de ambiente, constitui uma
mistura de alcoois terpénicos, presentes
nas formulacdes comerciais em
concentracdes entre 3 a 20%.

Digestivos: irritacdo mucosa, dor
retroesternal, epigastralgia, nausea,
vomitos, colica e diarréia. Uma gastrite
hemorragica pode ocorrer. Respiratorios:
em caso de aspiracdo, sobrevém tosse
imediata, sufocagao, sibilancias e dispnéia.
Uma pneumonite quimica também pode
aparecer. Em caso de inalacéo ocorre
irritacdo mucosa, acompanhada de coriza
e tosse. Na pele causa irritagdo cutaneo-
mucosa. As complicagdes neurolégicas,
com sonoléncia, fraqueza, hipotermia,
agitacao, excitabilidade, delirio, cefaléia .

Tipo de Produto

Componentes Quimicos

Principais Manifestacdes Clinicas

Repelentes de Insetos

citronela (Cympobogon sp.), a andiroba
(Carapa guianensis), o paradiclorobenzeno,
a naftalina (naftaleno) e os inseticidas a
base de piretréides e organofosforados.

Paradiclorobenzeno: Irritacdo da pele e
das mucosas. Em caso de ingestao
aparecem sintomas gastrintestinais do tipo
de nauseas, vomitos e diarréia e, em alguns
casos, anemia hemolitica, ictericia e
metemoglobinemia.

Naftalina ou naftaleno: Nausea, vomitos,
dores abdominaise diarréia. Efeitos
hepéticos, insuficiéncia renal secundaria a
necrose tubular gerada pela hemoglobina
precipitada, com elevacdo da uréia e
creatinina séricas hematdria e hematria,
sintomas neuroldgicos, sintomas oculares.

Piretrinas ou piretéides: Na pele, eles
provocam eritema, edema, queimacao,
parestesias e sensacdo de fisgadas. Apds
inalagdo, nota-se irritacdo de vias aéreas,
com rinite, laringo-faringite, asma e outras
reacdes de hipersensibilidade. A aspiragao
pulmonar provocada pelo vomito poés-
ingestdo causa pneumonite quimica. As
manifestacdes alérgicas sédo geralmente
leves e resultam da inalagdo. A ingestao
pode causar efeitos no sistema nervoso
central e produzir agitagdo, incoordenagao
motora, ataxia, tremores,
hiperexcitabilidade, prostragdo, paralisias,
convulsbes, coma e parada respiratoria.

Organofosforados: vomito, célicas e
diarréia, broncoespasmo, miose puntiforme
e paralitica, bradicardia, hipersecrecdo
(sialorréia, lacrimejamento, broncorréia e
hipersudorese), cefaléia, incontinéncia
urinéria, visdo borrada. idriase, mialgia,
hipertenséo arterial, fasciculacdes
musculares, tremores e fraqueza muscular;
pode haver paralisia respiratéria. Efeitos no
sistema nervoso central: ansiedade,
agitagdo, confusdo mental, ataxia,
depressdo de centros cardio-respiratdrios,
convulsBes e coma.

Fonte: HADDAD & PINTO JUNIOR, 2007 (adaptado).
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Em um estudo realizado em dois centros de controle de intoxicacdo do
Estado do Rio de Janeiro, foram analisados 2.810 casos registrados, no periodo
de janeiro de 2000 a dezembro de 2002. Tal estudo evidenciou que os produtos
de limpeza doméstica sdo as principais causas de intoxica¢des ndo intencionais,
principalmente na populacéo infantil com idade até cinco anos. Além disso, as
intoxicacbes se deram por ingestédo (90,4%), inalacéo (4,3%), dérmica (2,4%) e
ocular (2%). Os produtos envolvidos foram alvejantes, derivados de petroleo,
raticidas e pesticidas (PRESGRAVE, 2008; PRESGRAVE, 2009)

Devido as diversas manifestacdes clinicas causadas pelos compostos dos
produtos saneantes, torna-se indispensavel o uso de um sistema de informagéo
em salde para a identificacdo e registro das intoxicacdes e eventos adversos
dos componentes de produtos sob vigilancia sanitaria, como os saneantes.
Portanto, estes registros contribuem para criacdo de medidas preventivas junto
aos fabricantes, fazendo cumprir a legislagcdo sanitaria vigente no que diz
respeito as boas praticas de fabricacdo, registro e notificacdo de produtos no
ambito da Anvisa (PRESGRAVE, 2009; SANTOS et. al., 2011).

Vale ressaltar, que a manutencao e atualizacdo dos dados e informacdes
do Sinitox séo realizadas em parceria com os Ciats’s, contudo o principal
problema para o sistema de vigilancia é a subnotificacéo das exposicdes toxicas,
0 que gera informacdes inconscientes e que ndo traduzem a realidade
(PRESGRAVE, 2009). Além disso, as acdes de vigilancia sanitaria para produtos
saneantes sdo aplicadas a fabricantes registrados na Anvisa, o que nao se aplica
aos saneantes fabricados e comercializados clandestinamente. Somado a estes
fatores verifica-se ainda poucos estudos publicados sobre este assunto, pois 0s
trabalhos encontrados apresentam apenas dados relacionados as intoxicacdes
por saneantes, ndo abordando a questdo dos produtos clandestinos (SANTOS
et. al., 2011).

A utilizacdo de PSC’s pode causar diversas manifestacdes clinicas devido
ao nao cumprimento de técnicas e normas como concentragdo, diluicdo,
manipulacéo, fabricacéo, registro, rotulagem (PRESGRAVE, 2009; SANTOS et
al. 2011).
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2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral
Realizar levantamento da comercializacdo de PSC’s nos bairros do municipio

do Rio de Janeiro (RJ) onde estdo localizados os postos de trabalho dos

participantes da pesquisa.

2.2. Objetivos especificos

- Identificar a venda, as categorias, formas de apresentacao e armazenamento
dos s PSC’s e comparar com 0s critérios legais exigidos pela Anvisa para

notificacao ou registro.

- Identificar os riscos sanitarios em torno da manipulacao e uso de PSC’s.

- Descrever as principais manifestacdes clinicas decorrentes da manipulacéo

e uso de produtos saneantes.

- Propor acdes educativas para minimizar fabricacdo e consumo de PSC’s.

3. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo de carater quantitativo realizado a partir
da aplicacdo de um questionario (ANEXO 1) intitulado: “Questionario sobre a
comercializacdo de produtos saneantes clandestinos em bairros do municipio do
Rio de Janeiro”. Este questionario foi aplicado por trinta e cinco alunos
matriculados no Curso Técnico de Vigilancia em Saude (CTVISAU) da Escola
Politécnica de Saude Joaquim Venancio (EPSJV) no periodo de 2018/2019 da
Fundacdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ), destinado aos Agentes de Controle a
Endemias (ACE), da Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro.

Os bairros contemplados neste estudo foram: Abolicdo, Bonsucesso,
Botafogo, Brads de Pina, Cachambi, Catete, Centro, Coelho Neto, Ilha do

Governador, Inhauma, Jacaré, Laranjeiras, Leblon, Leme, Penha, Piedade,
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Ramos, Tomas Coelho, Méier, Mangueira. Tais bairros foram elencados
considerando a localizacao do posto de trabalho dos participantes da pesquisa.
Estes bairros foram organizados de acordo com suas respectivas zonas de
localizagéo na cidade do RJ.

Para aplicacdo do questionario os alunos participaram previamente de
uma aula sobre vigilancia sanitaria de produtos saneantes, onde receberam as
informacBes sobre o0s requisitos de notificagdo e registro, classificacao,
categoria, composicdo, aplicacdo, legislacdes sanitérias, entre outros. Foram
orientados ainda sobre o preenchimento do questionario e do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para a realizagdo do trabalho de
campo (ANEXO II).

A obtencao dos registros dos casos de intoxicagdes humana por produtos
saneantes, foi realizada a partir dos dados disponiveis no site Sinitox,
considerando o periodo de 2009 a 2017.

O levantamento das manifestacdes clinicas causadas por produtos
saneantes foi realizado a partir de revisao de literatura sobre os aspectos
toxicologicos das principais substancias presente na composicdo destes
produtos.

A coleta, organizacéo e andlise dos dados deram origem aos quadros e
figuras que viabilizaram os resultados e discussdo deste trabalho.

Esta pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos - CEP FIOCRUZ/IOC, tendo como coparticipante o CEP da
EPSJV/FIOCRUZ e registrado sobre o Certificado de Apresentacdo para
Apreciacéo Etica (CAEE) n° 13368419.6.0000.524 e foi realizada no periodo de
janeiro de 2018 a janeiro de 2020.

3.1 Cursos Técnicos de vigilancia em saude da EPSJV/FIOCRUZ

Este trabalho contou com a colaboragdo dos ACE’s matriculados na
edicdo 2018/2019 do CTVISAU. Este curso surgiu através das acdes do
Ministério da Saude, que por meio da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da
Educacdo na Saude (SGTES), desenvolve atividades relacionadas a formacéao
de recursos humanos para area da saude, tendo como base a Constituicdo da

Republica Federativa do Brasil em seu artigo 200:
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“Ao sistema unico de saude compete, além de outras atribui¢des,
nos termos da lei: | - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos
e substancias de interesse para a salde e participar da producao
de medicamentos, equipamentos, imunobiolégicos, hemoderivados
e outros insumos; Il - executar as acGes de vigilancia sanitaria e
epidemioldgica, bem como as de saude do trabalhador; Il - ordenar
a formacéo de recursos humanos na area de saude; IV - participar
da formulacdo da politica e da execucéo das a¢Bes de saneamento
bésico; V - incrementar em sua area de atuacéo o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico; VI - fiscalizar e inspecionar alimentos,
compreendido o controle de seu teor nutricional, bem como bebidas
e aguas para consumo humano; VIl - participar do controle e
fiscalizacdo da producéo, transporte, guarda e utilizacdo de
substancias e produtos psicoativos, téxicos e radioativos; VIII -
colaborar na prote¢cdo do meio ambiente, nele compreendido o do
trabalho” (BRASIL, 1988).

A partir do ano de 2012, o CTVISAU passou a ser ofertado na modalidade
subsequente, destinada aos trabalhadores do SUS, ligados ao processo de
trabalho da Vigilancia em Saude (VISAU). A oferta desta formacdo para os
trabalhadores do SUS atende a demanda de qualificar os trabalhadores da
VISAU, neste caso, os ACE’s (FIOCRUZ, 2011). De acordo com o disposto no
inciso Il do art. 420 da Portaria de consolidagao n°® 6/GM/MS, de 28 de setembro

de 2017, séo definidas as seguintes atribuicdes para o ACE:

“desenvolver acdes educativas e de mobilizacdo da comunidade
relativas ao controle das doencas/agravos; executar acdes de
controle de doencas/agravos interagindo com os ACS e equipe de
Atencéo Bésica; identificar casos suspeitos dos agravos/doencas e
encaminhar os pacientes para a Unidade de Saude de referéncia e
comunicar o fato ao responsavel pela unidade de salde; orientar a
comunidade sobre sintomas, riscos e agente transmissor de
doencas e medidas de prevencéo individual e coletiva; executar
acOes de campo para pesquisa entomoldgica, malacolégica e/ou
coleta de reservatérios de doencas; realizar cadastramento e
atualizacdo da base de imdveis para planejamento e definicdo de
estratégias de intervencao; executar acdes de controle de doencas
utiizando as medidas de controle quimico, bioldégico, manejo
ambiental e outras acdes de manejo integrado de vetores; executar
acOes de campo em projetos que visem avaliar novas metodologias
de intervencao para prevencao e controle de doencas; registrar as
informacGes referentes as atividades executadas; realizar
identificacdo e cadastramento de situacdes que interfiram no curso
das doencas ou que tenham importancia epidemiologica
relacionada principalmente aos fatores ambientais; mobilizar a
comunidade para desenvolver medidas simples de manejo
ambiental e outras formas de intervencdo no ambiente para o
controle de vetores” (BRASIL, 2017).
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Na modalidade subsequente o CTVISAU esta estruturado com atividades
tedricas e praticas que contemplam aulas expositivas, estudos de casos, visitas
técnicas, trabalho de campo, visitas técnicas e estagio supervisionado
obrigatdrio. De acordo com Plano de Curso do CTVISAU da EPSJV/FIOCRUZ,
tais atividades estéo distribuidas em Unidades de Aprendizagem (UA) que séao
compostas carga horaria especifica, médulos e componentes curriculares afins.
O curso esta estruturado em quatro UA’s relacionadas com a vigilancia em
saude: UA | - Vigilancia Ambiental em Saude, UA Il — Vigilancia Epidemioldgica,
UA Il — Vigilancia Sanitaria e UA IV Vigilancia em Saude do Trabalhador.
(FIOCRUZ, 2011), conforme demonstrado na Figua 1.

Figura 1- Unidades de Aprendizagem do CTVISAU

I UA-1 | UA-2 | UA-3 | UA-4 |
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UNIDADE DE APRENDIZAGEM |

Conhecendo o lugar da produgdo soclal da satide: o espaco de Identidade do técnico de vigilincia em satide LEGENDA

UNIDADE DE APRENDIZAGEM Il UA - Unidade Aprendizagem

Identificando situacdes no nivel local: o espaco de articulagdo do técnico de vigilancia em satide
TC - Trabalho de Campo

UNIDADE DE APRENDIZAGEM Il
Analisando a Situagdo de Satde e as CondicGes de Vida: o espaco de decisdo do técnico de vigilincia em satde EC - Fstudo de Caso
UNIDADE DE APRENDIZAGEM IV EST - Estigio

Intervindo sobre Problemas e Necessidades: o espaco da acdo do técnico de vigilincia em saude

Fonte: (FIOCRUZ, 2011).

Os profissionais formados estdo capacitados para desenvolver e
participar de diversas acdes de promocao da saude e de protecado e prevencao
de agravos e doencas, podendo atuar em acdes de inspecao e fiscalizacéo
sanitaria (BRASIL, 2016a; FIOCRUZ, 2011).
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Esta pesquisa foi realizada com alunos do CTVISAU devido a sua
proximidade do curso com o tema abordado, tendo e vista que 0 mesmo possuli
350 horas/aulas destinadas ao ensino de diversas areas da VISA (FIOCRUZ,
2011). Tais areas dialogam com a proposta da Especializagcdo em Controle da
Qualidade de Produtos, Ambientes e Servicos Vinculados a Vigilancia Sanitaria

do INCQS, fato que propiciou a realizacdo deste estudo.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos questionarios aplicados demonstrou que a pesquisa
contemplou bairros da zona Central, Norte e Sul. Os bairros da Zona Norte foram
Bonsucesso, Bras de Pina, Cachambi, Coelho Neto, llha do Governador,
Inhauma, Jacaré, Penha, Piedade, Ramos, Toméas Coelho e Méier. Da Zona Sul
foram Botafogo, Catete, Laranjeiras, Leblon, Leme. Os bairros de Zona Central,

foram Centro e Mangueira, conforme apresentado na Figura 2.

Figura 2 - Localizacdo dos bairros de realizacdo da pesquisa

6%

36%

B Zona Norte
B Zona Sul

Zona Central

58%

Todos os participantes desta pesquisa informaram ter identificado
estabelecimentos comerciais com venda de produtos saneantes nos bairros
onde exercem sua atividade laboral. Ao todo foram identificados 35
estabelecimentos, entretanto 80% (28) destes participantes relataram a venda
de PSC’s nestes estabelecimentos, conforme apresentado na Figura 3.
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Figura 3 - Estabelecimentos comerciais identificados com venda de PSC’s

B Estabelecimentos com
venda de PSC’s

M Estabelecimentos, sem
venda de PSC’s

Em relacdo as categorias de PSC’s (Figura 4), os produtos a base de cloro
foram os mais expressivos com 28%, seguidos dos desinfetantes 22%,
odorizantes de ambientes e superficies 18%, amaciantes 15%, detergente 11%
e sabédo 6%.

Figura 4 - Categorias dos PSC’s

B Produtos a base de cloro
B Detergente

H Desinfetante

15%

H Sabdo

B Amaciante

H Odorizantes de ambientes e
superficies

Os produtos a base de cloro, sdo compostos por hipoclorito, que forte acéo
oxidante, possuindo ainda a capacidade de liberacdo de gases. Estes tipos de
produtos sao altamente toxicos e tem seu risco potencializado quando
associados com amdnia ou solucdes acidas.

De acordo com a RDC n° 321, de 04 de dezembro de 2019, a
concentragéo de cloro ativo para alvejantes deve ser maior ou igual que 2,0%
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p/p ou seu equivalente em g/L e menor ou igual que 3,9% p/p ou seu equivalente
em g/L, j& a concentracdo de cloro ativo para alvejantes concentrados deve ser
maior ou igual que 4,0% p/p ou seu equivalente em g/L e menor ou igual que
6,0% p/p ou seu equivalente em g/L, ambas as concentracées devem ser
declaradas no momento do envase. Os alvejantes e alvejantes concentrados
devem apresentam pH maximo do produto puro de 13,5 (BRASIL, 2016a;
BRASIL, 2016b; BRASIL, 2019). Portanto, os produtos a base de hipoclorito de
sédio e hipoclorito de célcio devem ser utilizados apenas para alvejamento e/ou
desinfeccdo, sendo proibido o uso para desinfeccdo de agua para consumo
humano e de alimentos (BRASIL, 2019; HADDAD & PINTO JUNIOR, 2007).

Segundo a RDC n° 110, de 06 de setembro de 2016, a agua sanitaria é
uma solucao aquosa com a finalidade de desinfecgéo e alvejamento, cujo ativo
€ o hipoclorito de sédio ou de calcio, com teor de cloro ativo entre 2,0% p/p e
2,5% p/p, podendo conter apenas o hidréxido de sodio ou de calcio, cloreto de
soédio ou de calcio e carbonato de sbdio ou de calcio, como componentes
complementares. Na composicdo da agua sanitéria é proibida a adicdo de
corantes, fragrancias, sequestrantes, tensoativos ou quaisquer outras
substancias. Além disso, se a diluicdo de uso indicada em rotulo, para
desinfeccdo de ambientes, superficies e objetos inanimados for superior a 0,3%
p/p e por um tempo de contato de, no minimo, 10 (dez) minutos, a realizacdo dos
ensaios de eficacia frente aos microrganismos Salmonella choleraesuis e
Staphylococcus aureus é opcional. A agua sanitaria pode ser utilizada para
desinfeccdo de hortifruticolas e de dgua para consumo humano, desde que o
produto apresente comprovada eficacia frente aos microrganismos
Enterococcus faecium e Escherichia coli no tempo de contato e diluicdo
propostos em rotulo. Quando as condicfes de desinfeccdo 0,3% p/p e por um
tempo de contato de, no minimo, 10 (dez) minutos, forem diferentes, o fabricante
deve apresentar ensaio que comprovem a eficacia do produto nas condicbes
indicadas (BRASIL, 2016c).

Os desinfetantes tém por finalidade matar todos os microrganismos
patogénicos, mas nao necessariamente todas as formas microbianas
esporuladas em objetos e superficies inanimadas (BRASIL, 2007). Os

desinfetantes e detergentes sao produtos formulados a partir de surfactantes
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cationicos, derivados do fenol, cloro entre outros, com alta toxicidade e que
causam irritacdo dérmica, ocular e no caso de ingestéo, no trato gastrointestinal
(BRASIL, 2016b; BRASIL, 2016c).

Segundo a Anvisa os produtos odorizantes de ambiente possuem
composicdo aromatica a base de substancias naturais ou sintéticas, que nas
concentracfes e veiculos apropriados, destina-se principalmente a odorizacao
de ambientes. Estes produtos séo classificados como saneante de risco | e ndo
exigem comprovacgdo de eficacia (BRASIL, 2011). Tais produtos diferem dos
desodorizantes que tem em sua composicdo substancia com atividade
antimicrobiana capaz de controlar odores desagradaveis, sdo de risco Il, devem
apresentar teste de eficacia antimicrobiana, dados de estabilidade, teste da DL
50 oral ou célculo tedrico, teor do ativo, pH (puro e solucédo a 1%) e teste de
eficacia bacteriostatica. De acordo com a RDC n° 14/2007, os testes de
irritabilidade dérmica e ocular ndo sdo mais necessarios uma vez que aprevé a
incluséo da expresséao: “Cuidado! Irritante para os olhos, pele e mucosas”. Esta
expressdo podera ser omitida, caso a empresa apresente o0s testes
comprovando que o produto “ndo” é irritante ou levemente irritante (BRASIL,
2007; BRASIL, 2011).

Os amaciantes sao utilizados para tornar os produtos téxteis mais
flexiveis, tém por finalidade efetuar o tratamento das fibras do tecido, inibindo os
residuais dos detergentes conferindo maciez e suavidade ap0s o processo de
lavagem. Tendo como principal componente os tensoativos catidnicos (BRASIL,
2008; HADDAD & PINTO JUNIOR, 2007).

Os detergentes, também denominado surfactantes sdo produtos
destinados a limpeza de superficies e tecidos através da diminuicdo da tenséo
superficial, tendo como finalidade a dissolucdo de gorduras, sendo destinado a
limpeza de todos os itens domésticos destinados a limpeza geral e afins,
destinados ao uso em objetos, tecidos, superficies inanimadas e ambientes, em
domicilios, veiculos, industrias e em locais ou estabelecimentos publicos ou
privados (BRASIL, 2008). Os surfactantes sdo, em geral, compostos organicos,
classificados como néo idnicos, anidnicos, e anfoteros (BRASIL, 1978; HADDAD
& PINTO JUNIOR, 2007).
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Os sabbes sao produzidos por acdo de alcalis sobre gorduras e 6leos
naturais e possuem a capacidade de diminuir a tenséo superficial dos liquidos
gue entram em contato, diminuindo a quantidade de interacbes entre as
moléculas que o constituem, e, por consequéncia, aumentando o contato entre
a superficie do liquido e os agentes de limpeza. Este tipo de produto é obtido
pela hidrélise alcalina de glicerideos (reacdo de saponificacédo) e o sal formado
recebe o nome de sab&o, que pode se apresentar sob as forma de barra, liquida,
flocos, granulada (BRASIL, 1978; FERNANDES, 2009; HADDAD & PINTO
JUNIOR, 2007).

Para efeito de estudo, os produtos saneantes identificados foram
comparados com as categorias de saneantes existentes, entretanto nao podem
ser comercializados.

No que diz respeito a rotulagem 64% dos PSC’s identificados nao

possuiam rotulos, conforme ilustrado na Figura 5.

Figura 5- Existéncia de rotulo nos PSC’s

36%

Ndo possuem rotulo.

Possuem roétulo.

De acordo com Anvisa os rétulos de produtos saneantes devem conter
obrigatoriamente, identificagao impressa, litografada, pintada, gravada a fogo, a
pressdo ou autoadesiva, aplicada diretamente sobre a embalagem primaria, néo
podendo ser removida ou alterada durante o uso, transporte ou armazenamento
do produto (BRASIL, 2010). Informacdes de roétulo que possibilitem

interpretacdo falsa, erro ou confusdo quanto a origem, procedéncia, natureza,
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composicdo ou qualidade que atribua ao produto finalidade ou caracteristica
diferente daquela a que se destina, é proibida pela Anvisa (BRASIL, 2010).

A rotulagem tem como objetivo apresentar informacgdes indispensaveis
para a utilizacdo correta do produto e ndo somente a categoria como mostra a

Figura 6.
Figura 7 - Rétulos dos PSC’s

i3
Uy PEZR
R

RVALHO. |

Fonte: (JORNAL CRUZEIRO DO SUL, 2010).

Segundo o Guia de orientacdes para consumidores de saneantes, a
populagdo s6 deve utilizar produtos que contenham informacdes sobre a
finalidade e serventia, expressas de forma clara do rétulo, e devem estar na
frente da embalagem ao lado do nome do produto. Todos os rétulos de produtos
saneantes devem conter a composicdo de teor do principio ativo, 0s
componentes da formulag&o, o nome do fabricante ou importador, com endereco
completo, telefone e também o nome do técnico responsavel pelo produto.
Devem ainda conter as seguintes frases: “Produto notificado na ANVISA/MS” ou
namero do registro no Ministério da Saude e “Antes de usar leia as instrugdes do
rétulo” (BRASIL, 2010).

Os rétulos devem apresentar também avisos sobre o0s perigos,
informacdes de primeiros socorros, o numero de telefone do Servico de
Atendimento ao Consumidor (SAC). Os rétulos dos produtos saneantes nédo
podem estar rasgados, descolados da embalagem, manchados ou com letras
gue dificultem a leitura. Vale ressaltar que existem normas especificas da Anvisa,

para rotulagem de acordo com cada categoria de produto, conforme Quadro 3.
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Quadro 3 - Normativas de rotulagem para produtos saneantes

Normativas

Especificacdes

RDC n° 55/2009

Regulamento Técnico para Produtos Saneantes Categorizados como Agua
Sanitéria e Alvejantes a Base de Hipoclorito de Sédio ou Hipoclorito de Calcio.

RDC n° 42/2009

Procedimento, totalmente eletrénico, para a notificagdo a Anvisa de Produtos
Saneantes de Risco |.

RDC n° 32/2013

Procedimentos e requisitos técnicos para o registro de produtos saneantes
corrosivos a pele ou que causem leséo ocular grave.

RDC n° 55/2012

Detergentes enziméticos de uso restrito em estabelecimentos de assisténcia a
saude com indicagdo para limpeza de dispositivos médicos.

RDC n° 55/2012

Detergentes enziméticos de uso restrito em estabelecimentos de assisténcia a
salide com indicacéo para limpeza de dispositivos médicos.

RDC n° 31/2011

Indicacéo de uso dos produtos saneantes na categoria “Esterilizante”, para
aplicagdo sob a forma de imerséo, a indicagéo de uso de produtos saneantes
atualmente categorizados como “Desinfetante Hospitalar para Artigos
Semicriticos”.

RDC n°
31/2011 RDC n°
59/2010

Procedimentos e requisitos técnicos para a notificacéo e o registro de produtos
saneantes.

RDC n° 35/2010

Regulamento Técnico para produtos com agédo antimicrobiana utilizados em
artigos criticos e semicriticos.

RDC n° 34/2010

Regulamento Técnico para produtos saneantes desinfestantes.

RDC n° 40/2008

Regulamento Técnico para Produtos de Limpeza e Afins.

RDC n° 14/2007

Regulamento Técnico para produtos saneantes com acéo antimicrobiana.

RDC n° 179/2006

Normas gerais para produtos para jardinagem amadora.

RDC n° 340/2005

Requisitos para iscas inseticidas em forma de gel.

RDC n° 339/2005

Requisitos para iscas inseticidas em forma de gel.

RDC n° 252/2003

Proibe, em todo territrio nacional, a fabricacéo, distribuicdo ou comercializagédo
de produtos avaliados e registrados pela Anvisa que contenham o Benzeno, em
sua composicdo, admitida, porém, a presenca dessa substancia, como agente
contaminante, em percentual ndo superior a 0,1% v/v (zero virgula um por cento,
expresso em volume por volume)

RDC n° 208/2003

Regulamento Técnico para Neutralizador de Odores.

RDC n° 46/2002

Regulamento técnico para alcool etilico hidratado em todas as graduagdes e
alcool

PORTARIA n°
322/1997

Normas gerais para produtos para jardinagem amadora.

Fonte: (BRASIL, 2020).

Além das legislacdes especificas descritas no Quadro 3, existem
legislacbes gerais que também devem ser consideradas na elaboracdo dos
rotulos dos produtos saneantes (BRASIL, 2010).

As formas de apresentacdo dos produtos saneantes podem ser sélidas,
liquidas, semissolidas e em aerossol. As formas de apresentacdo dos PSC’s
nesta pesquisa sao: liquida, pastosa e as formas de p6 e barra, conforme
demonstrado em nimeros percentuais na Figura 7.

Ainda de acordo coma Figura 8, no que se refere aos tipos de embalagens
dos PSC’s, as garrafas pet representaram 68%, seguidas das embalagens
plasticas 19%, frasco opaco e vidro, 7% e 6%, respectivamente. Segundo a
ANVISA, a embalagem diz respeito a todas as operacoes pelas quais o produto
deve passar, a fim de tornar-se produto acabado, ou seja, € um involucro,
recipiente ou qualquer forma de acondicionamento, removivel ou ndo, destinado

a cobrir, empacotar, envasar, proteger ou manter, especificamente ou nao,


http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28437
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28421
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/29043
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28915
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28915
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28711
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28711
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28711
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28612
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28612
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28492
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28490
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28195
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/27931
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/27808
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/27698
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/27697
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/27246
http://portal.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/26869
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/2d9993004795844c85feeffe096a5d32/POR+322+-+1997+(jardinagem+amadora).pdf?MOD=AJP
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/2d9993004795844c85feeffe096a5d32/POR+322+-+1997+(jardinagem+amadora).pdf?MOD=AJP

31

produtos saneantes. A embalagem primaria é aquela que o acondicionamento
gue esta em contato direto com o produto e que pode se constituir em recipiente,
involtério ou qualquer outra forma de protecao, removivel ou ndo, destinado a
envasar ou manter, cobrir ou empacotar produtos acabados. A embalagem
primaria deve possuir material de composicao e porosidade adequadas de modo
a impedir que ocorram reacdes quimicas entre o produto e a embalagem,
mudanca de cor do produto, transferéncia de odores, migracdo de substancias
para o produto ou do produto para 0 meio externo. Devem ainda ser bem
vedadas, com fechamento que impeca vazamentos ou eventuais acidentes e de
tal maneira que possa voltar a ser fechada varias vezes durante o uso, sem o
risco de contato com o produto, dificultando a abertura acidental ou casual
durante o periodo de utilizacdo do produto (BRASIL, 2010). As embalagens
secundarias sao utilizadas para um tipo de acondicionamento que tem por
finalidade organizar, proteger e agrupar uma determinada quantidade de

embalagens primarias para facilitar o transporte e distribuicdo (BRASIL, 2010)

Figura 7 - Formas de aprsentagdo dos PSC's.
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M Liquida

6%

M Barra
Po
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A obtencdo de produtos saneantes deve seguir o Regulamento Técnico
de Boas Préaticas de Fabricacdo para Produtos Saneantes da Anvisa,
principalmente no que se refere a agua utilizada nestes produtos, pois o
fabricante deve prover um abastecimento com quantidade e qualidade

adequadas, definir claramente as especificagbes fisico-quimicas e
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microbioldgicas, bem como atender no minimo aos padrées microbiolégicos de
potabilidade (BRASIL, 2013). De acordo com Anvisa, somente 4gua dentro das
especificacdes estabelecidas deve ser utilizada na fabricacdo dos produtos e se
necessario, deve ser realizado tratamento da &gua previamente ao
armazenamento, de forma a atender as especificacdes estabelecidas. Em caso
de armazenamento devem existir dispositivos ou tratamentos que evitem a

contaminacao microbioldgica e garantam a qualidade da agua. (BRASIL, 2013).

Figura 8 - Tipos de embalagem dos PSC’s
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Segundo a Anvisa, € proibido o reaproveitamento de embalagens usadas
de alimentos, bebidas, produtos dietéticos, medicamentos, drogas, produtos de
higiene, cosméticos e perfumes, para acondicionamento dos produtos
saneantes. Vale ressaltar, que as informacfes obrigatérias ndo podem estar
escritas sobre partes removiveis para o uso, como tampas, travas de seguranca
e outras, que se inutilizem ao abrir aembalagem (BRASIL, 1976; BRASIL, 2010).

De acordo com o Guia de Orientacdes para os consumidores de Produtos
Saneantes, a populacédo ndo deve consumir produtos que estejam em grandes
volumes como barris, bombonas ou tonéis, e que sdo transferidos para outra
embalagem, no ato da compra (BRASIL, 2012). As embalagens dos produtos
saneantes estdo relacionadas com a composi¢cao, forma de apresentacdo e
finalidade do produto. Portanto de acordo com estes parametros, os fabricantes
devem seguir legislacdes especificas.

Dentre as formas de armazenamento dos PSC’s 42% estavam

armazenados no chdo no interior do estabelecimento, 23% estavam em
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prateleira no interior do estabelecimento, 20% encontravam-se no chdo no
exterior do estabelecimento e 15% estavam em prateleira no exterior do

estabelecimento, conforme ilustrado na Figura 10.

Figura 9 - Formas de armazenamento do PSC’s
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De acordo com as normas da Anvisa, 0os produtos saneantes devem ser
armazenados protegidos do sol, da chuva, da umidade e bem longe do calor e
do fogo, pois muitos deles sdo inflamaveis. Além disso, devendo ser mantidos
fora do alcance de criangcas e animais, para evitar o risco de intoxicacbes
(BRASIL, 2010; BRASIL, 2012). Os produtos saneantes devem ser
acondicionados em embalagens compativeis e com a formulagéo do produto que
viabilizem as condi¢cdes de armazenamento de acordo com as caracteristicas de

cada tipo de produto.

A Figura 10 apresenta os casos de registrados de intoxicagdo humana por
agente téxico de 2009 a 2017.
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Figura 11 - Casos Registrados de Intoxicagcdo Humana por Produtos Saneantes
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FONTE: (SINITOX, 2019) (adaptado).

Observa-se uma aparente diminuicdo do namero de intoxicacdes a partir
do ano de 2012 e 2013, respectivamente. Em 2014 houve um aumento dos
casos registrados, seguidos de um sucessivo decréscimo a partir do ano de 2015
até 2017 (ano em que houve o registro de 4652 casos). Segundo o Sinitox, o
namero de casos registrados ndo vem decrescendo no Brasil, tal fato é
procedente da reducdo da participacdo dos CIAT s nos levantamentos e registro
dos casos (FIOCRUZ, 2019).
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5. CONCLUSAO

A fabricagdo de PSC’s é vedada pela ANVISA. Entretanto, neste estudo
foi possivel constatar que a venda € uma atividade informal comum e representa
um problema de saude publica.

Devido as subnotificacGes e a diminuicdo da participacao dos CIAT s nos
registros de intoxicacdes referente aos produtos saneantes, ndo se consegue
precisar o tamanho do problema. Outra questéo reside no fato de que entre os
casos registrados no SINITOX, ndo existem dados especificos sobre PSC’s.

Neste estudo foi possivel identificar que todos os bairros contemplados
apresentaram estabelecimentos com venda de PSC’s e os produtos a base de
cloro foram os mais comercializados. Sendo este um agente causador de
diversas manifesta¢des clinicas causadas pelo uso inadequado.

Apesar de alguns PSC’s terem sido identificados com presenca de
rétulos, estes possivelmente ndo atendem as exigéncias da Anvisa para
elaboracéo de rétulos de produtos saneantes.

Quanto a embalagem, destaca-se a reutilizacdo das garrafas pet, para o
envase desses produtos. Esta pratica ilegal pode levar a ingestdo acidental de
produtos quimicos, causada pelo uso embalagem de alimentos, principalmente
por criancas e idosos.

O armazenamento inadequado identificado neste estudo aumenta o risco
de intoxicagcbes em decorréncia da possibilidade de acesso por criangas e
animais e altera a composicéo do produto.

De acordo com a ANVISA a circulagdo de PSC’s no pais coloca em
riscos a saude da populacao, tendo vista que as formulacdes destes produtos
nao apresentam componentes para a finalidade informada e/ou apresentam
concentragdes insuficientes ou aumentadas, tornando-se assim um desafio para
a VISA.

Durante a construcdo deste trabalho verificou-se uma escassez de
publicacdes relacionadas as intoxicacdes por PSC’s. Portanto, o produto desta
pesquisa sugere mais trabalhos sobre o tema e ac¢bes educativas como a do
CTVISAU, que abordem a VISA e a questdo da ilegalidade dos PSC’s, como

forma de orientag&o sobre os riscos da manipulacao e uso deste tipo de produto.



36

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ALVES, A.E.S.; CUNHA, T.R.A. Memodria do trabalho domiciliar e género.in:
Seminario internacional Fazendo género 9: Diasporas, Diversidades,
Deslocamentos. Floriandpolis: Universidade Federal de Santa Catarina; 2010. p.
1-10.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria RDC n° 59, de 17 de
dezembro de 2010. Dispde sobre os procedimentos e requisitos técnicos
para a notificacao e o registro de produtos saneantes e da outras
providéncias. Brasilia, 2010.

BRASIL. Decreto n® 79.094, de 05 de Janeiro de 1977. Regulamenta a Lei no
6.360, de 23 de setembro de 1976, que submete a sistema de vigilancia
sanitaria os medicamentos, insumos farmacéuticos, drogas, correlatos,
cosmeéticos, produtos de higiene, saneantes e outros. Disponivel em:
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33864/284972/legis_79094.pdf/3f61526e-
€188-4972-9eae-9728ab4b7a56> Acesso em: 22/12/2019.

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, 1988.
Disponivel em:
<http://www.saude.am.gov.br/planeja/doc/constituicaofederalde88.pdf>. Acesso
em: 19/12/20109.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Manual de saneantes com
énfase em Hospitais Sentinela. Brasilia (DF): Geréncia Geral de Saneantes;
2004.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Orientacao para 0s
consumidores de saneantes. Brasilia, 2012.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 47, de 25 de
outubro de 2013. Aprova o Regulamento Técnico de Boas Praticas de
Fabricacdo para Produtos Saneantes, e da outras providéncias. Brasilia, 2013.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 109, de 06 de
setembro de 2016. Disp8e sobre regulamento técnico para produtos saneantes
categorizados como alvejantes a base de hipoclorito de sédio ou hipoclorito de
célcio e da outras providéncias. Brasilia, 2016 b.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 110, de 06 de
setembro de 2016. Disp6e sobre regulamento técnico para produtos
saneantes categorizados como agua sanitaria e da outras providéncias.
Brasilia. 2016 c.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 14 de fevereiro de
2007. Aprova Regulamento Técnico para Produtos com Acéo
Antimicrobiana, harmonizado no ambito do Mercosul, e da outras
providéncias. Brasilia, 2007.



37

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 81 de 05 de
Novembro de 2008. Dispde sobre o Regulamento Técnico de Bens e
Produtos Importados para fins de Vigilancia Sanitéaria. Brasilia, 2008.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 1660, de 22 de julho
de 2009. Institui o Sistema de Notificacdo e Investigacdo em Vigilancia
Sanitaria - VIGIPOS, no ambito do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria,
como parte integrante do Sistema Unico de Satde — SUS. Brasilia, 20009.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 321, de 28 de
novembro de 2019. DispbBe sobre regulamento técnico para produtos
saneantes categorizados como alvejantes a base de hipoclorito de sodio
ou hipoclorito de célcio. Brasilia, 2019.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Regularizacéo de Produtos
Saneantes - Rotulagem. Disponivel em:
<http://portal.anvisa.gov.br/registrosautorizacoes/saneantes/produtos/rotulagem
> Acesso em: 10/01/2020.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolugcédo - RDC N° 14, de
fevereiro de 2007. Aprova Regulamento Técnico para Produtos com Acao
Antimicrobiana, harmonizado no ambito do Mercosul, e da outras
providéncias. Brasilia, 2007.

BRASIL.Resolucdo Normativa MS n° 01, de 27 de novembro de 1978. Aprova
as normas a serem obedecidas pelos detergentes e seus congéneres.
Brasilia, 1978.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Saneantes: neutralizadores
de odores, odorizantes de ambientes e desodorizantes. Brasilia, 2011.
Disponivel em
<http://portal.anvisa.gov.br/anvisaesclarece?p_p_id=baseconhecimentoportlet
WAR_baseconhecimentoportlet&p_p_lifecycle=0&p_p_state=normal&p_p_mod
e=view&p_p_col_id=column2&p_p_col pos=1&p_p_col_count=2& baseconhec
imentoportlet. WAR_baseconhecimentoportlet assuntold=16& baseconhecime
ntoportlet. WAR_baseconhecimentoportlet_conteudold=2607& baseconhecime
ntoportlet. WAR_baseconhecimentoportlet_view=detalhamentos> Acesso em
10/12/20109.

BRASIL. Lei n. 9.782, de 26 de janeiro de 1999. Defi ne o Sistema Nacional
de Vigilancia Sanitaria e cria a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, e
d& outras providéncias. Diario Oficial da Unido, Brasilia,1999.

BRASIL. Lei n°® 6360, de 23 de setembro de 1976. Dispde sobre a Vigilancia
Sanitéaria a que ficam sujeitos os Medicamentos, as Drogas, 0s Insumos
Farmacéuticos e Correlatos, Cosméticos, Saneantes e Outros Produtos, e
d& outras Providéncias. . Brasilia, 1976.



38

BRASIL. Lei n° 6437, de 20 de agosto de 1977. Configura infracfes a
legislacdo sanitaria federal, estabelece as sanc¢des respectivas, e da outras
providéncias. Brasilia, 1977.

BRASIL. Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. Lei Organica da Saude.
Dispbe sobre as condi¢cdes para a promoc¢éo, protecdo e recuperacao da
saude, a organizacao e o funcionamento dos servi¢os correspondentes e
d& outras providéncias. Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil,
Brasilia, DF, p. 18.055, 20 set. 1990.

BRASIL. Ministério da Educacédo. Catalogo Nacional de Cursos Técnicos.
Brasilia, 2016a.

BRASIL. Portaria de Consolidacdo n° 6, de 28 de setembro de 2017.
Consolidagdo das normas sobre o financiamento e a transferéncia dos
recursos federais para as acdes e os servicos de saide do Sistema Unico
de Saude. Brasilia, 2017.

BRASIL. Portaria MS/GM n. 1.565, de 26 de agosto de 1994. Define o Sistema
Nacional de Vigilancia Sanitaria e sua abrangéncia, esclarece a
competéncia das trés esferas de governo e estabelece as bases para a
descentralizagcédo da execucéo de servigos e acdes de vigilancia em saude
no ambito do Sistema Unico de Saude. Diario Oficial da Unido, Brasilia,1994.

FERNANDES, P. C. A. Producédo de sabdo liquido a partir de éleo alimentar
usado. Dissertacdo de mestrado. Orientacdo: Dra. Lucia Maria Silveira Santos,
FEUP, Porto. 1 - 43, 2009.

FIOCRUZ, Fundacdo Oswaldo Cruz. Sistema Nacional de Informacdes
Toxico-Farmacoldgicas. Disponivel em <https://sinitox.icict.fiocruz.br/missao>
Acesso em 01/12/2019

FREITAS, R. F.; ROYO, V. A,; MOURA, P. M. S. Avaliacado do risco de
intoxicagbes por medicamentos, domissanitarios e agrotoxicos na
populacédo de Juramento — MG. Conexéo ciéncia (Online), v. 7, n. 1, p. 46-53,
(2012).

FUNDACAO OSWALDO CRUZ (FIOCRUZ), Escola Politécnica de Salde
Joaquim Venancio (EPSJV). Plano de Curso do Curso Técnico em Vigilancia
em Saude (CTVISAU). Rio de Janeiro, 2011.

HADDAD, C.M.S.L.D; Pinto Juanior A.G. Intoxicacdo por produtos de uso
doméstico. Curso de toxicologia. Brasilia (DF): ANVISA, RENANCIAT, OPAS,
NUTES/UFRJ-ABRACIT; 2007.

JESUS, A. S,; LIMA, Y. O. R. A Atuacdo davigilancia sanitaria e a atividade
informal domiciliar: desafios para a protecao da saude e minimizacao dos
riscos. Rev. Vigil. Sanit. Debate. Vol.4 (2): 88-96. Rio de Janeiro, 2016.



39

JORNAL CRUZEIRO DO SUL. Produtos de limpeza oferecem perigo no
ambiente doméstico, 2012. Disponivel em
<https://www2.jornalcruzeiro.com.br/materia/430087/produtos-de-limpeza-
oferecem-perigo-no-ambiente-domestico> Acesso em 19/01/2020.

LUCCHESE, G. Geraldo. Globalizacao e regulacédo sanitaria: os rumos da
vigilancia sanitaria no Brasil. [Doutorado] Fundacdo Oswaldo Cruz, Escola
Nacional de Saude Publica; 2001. 329 p. Rio de Janeiro, 2001.

LUCCHESE, G. Globalizacao e regulacao sanitaria: os rumos da Vigilancia
Sanitaria no Brasil. Tese (Doutorado) Fundagdo Oswaldo Cruz, Escola
Nacional de Saude Publica;. 329 p, 2001.

PINHEIRO, A. G.; MACEDO, I.; SILVA, J. A,; JANNINI, M. J. D. M.
Conscientizacdo sobre o uso correto de saneantes domissanitarios
visando a prevencdao de acidentes, intoxicagcfes e contaminacao ambiental.
Revista Dialogos: Extensao e Aprendizagem: tempos e espacos, v.19, n.1, dez.
Brasilia, 2014.

PRESGRAVE, R.F, CAMACHO L.A.B., VILLAS BOAS, M.H.S. A profile of
unintentional poisoning caused by household cleaning products,
disinfectants and pesticides. Cad Saude Publica. 24(12):2901-08. Rio de
Janeiro, 2008.

PRESGRAVE, R.F, CAMACHO L.A.B., VILLAS BOAS, M.H.S. Analysis of data
from Poison Control Centers in Rio de Janeiro, Brazil, for use in public
health activities. Cad Saude Publica. 2009;25(2):401-08. Rio de Janeiro, 2009.

SANTOS, J.A.T.; SELEGHIM, M. R, MARANGONI, S. R; GONCALVES, A. M,;
BALLANI, T.S.L.; OLIVEIRA, M. L. F. Gravidade de intoxicacdes por
saneantes clandestinos. Texto Contexto Enferm. 2011;247-54. Florianopolis,
2011.

SILVA, A. S. Estudo das formulacdes e metodologias analiticas de
saneantes domissanitarios com acdo antimicrobiana, de uso hospitalar,
com registro em 2004 e 2005. Rio de Janeiro: INCQS/FIOCRUZ, 2008.

SINITOX - SISTEMA DE INFORMACOES TOXICO-FARMACOLOGICAS.
Dados de intoxicacao. Disponivel em:
https://sinitox.icict.fiocruz.br/dadosnacionais. Acesso em: 20/12/2019.

ULYSSEA, G. Informalidade no mercado de trabalho brasileiro: uma
resenha da literatura. Rev Econ Politica. 2006; 26(4):596-618.



40

ANEXO | - QUESTIONARIO SOBRE A COMERCILIZAGAO _DE
PRODUTOS SANENATES CLANDESTINOS EM BAIRROS DO MUNICIPIO
DORJ

Ministério da Saude
2 oo s
NCQS Quedtrinde e Socte ROCRUZ
- Fundacao Oswaldo Cruz

UESTIONARIO SOBRE A COMERCIALIZACAO DE PRODUTOS
SANEANTES EM ALGUNS BAIRROS DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO.

Bairro:

1) Existe estabelecimento comercial com venda de produtos saneantes?

( )Sim. ( ) Nio.

2) Nos estabelecimentos comerciais identificados h4 venda de produtos
saneantes “clandestinos™?

( ) Sim. () Nio.

3) Se sim, quais as categorias?
( ) Produtos a base de cloro. ( ) Detergente. ( ) Desinfetante.
( )Sabdo. ( ) Amaciante. ( ) Odorizantes de ambientes e superficies.
( ) Outros. Quais?

4) O produtos identificados possuem rétulo?

( ) Sim, todos. ( ) Nao. { ) Alguns

5) Qual a forma de apresentacgiio dos produtos encontrados?

( )Liquida. ( )Barra. ( )Pé. ( ) Pastosa.

6) Quais os tipos de embalagem encontradas?
( ) Garrafapet. ( )Frascos Opacos. ( ) Embalagens plisticas.
( ) Vidro. ( ) Outras. Quais:

7) Como ficam armazenados?

( ) No chio, no interior do ( ) Em prateleiras no interior
estabelecimento. do estabelecimento

( ) No chao, exterior do ( ) Em prateleira, exterior do
estabelecimento. estabelecimento.

( ) Outras: Quais:
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ANEXO Il - TERMO DE CONCENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

~ (TCLE)

Minisiério da Saide

Z N e
P T ROCRUZ
MCOs Fundacdo Oswaldo Cruz

TERMO DE COMPROMISSO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Prezado (a) Senhor (a),

O Sr. (a) esta sendo convidado a participar, por possuir idade superior a dezoito anos
e ser aluno do Curso Técnico de Vigilancia em Saide da Escola Politécnica de Saude
Joaquim Venancio, Fundagdo Oswaldo Cruz (EPSJV/FIOCRUZ), da pesquisa intitulada
Produtos Saneantes: uma abordagem sobre as consequéncias da manipulagao e uso deste
tipo de produto comercializados em alguns bairros do municipio do Rio de Janeiro — RJ, do
Curso de Especializagdo em Controle de Qualidade de Produtos, Ambientes e Servigos
Vinculados 2 Vigilancia Sanitéria , do Instituto Nacional de Controle de Qualidade em Salde
(INCQS/FIOCRUZ). Esta pesquisa é de responsabilidade da pesquisadora Adriana
Sant’Ana da Silva. Ressaltamos que sua participacdo nesta pesquisa sera através do
preenchimento de um questionario contendo sete perguntas objetivas sobre a sua
percepcao diante comercializagdo dos produtos saneantes clandestinos, ou seja, sem
registro ou notificagdo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

A justificativa para esta pesquisa reside na constatagao de que no Brasil a circulagao
de produtos saneantes, principaimente os de venda livre, sdo comercializados de forma
ilegal e vendidos por ambulantes diretamente nas residéncias. Além disso, estes produtos
sdo muito atrativos para os consumidores devido a utilizagao de corantes e esséncias, além
de possuirem precos muito baixos quando comparados aos produtos aprovados pela

(ANVISA). Tal fato contribui para utilizagéo de saneantes clandestinos que podem causar |
diversas manifestagdes clinicas devido ao ndo cumprimento de técnicas e normas como |

concentracao, diluicdo, manipulacdo, fabricacdo, registro e rotulagem.

Esta pesquisa tem como objetivos realizar levantamento da comercializagdo de
produtos saneantes em alguns bairros do municipio do Rio de Janeiro (RJ), identificando a
venda de produtos clandestinos, identificar as categorias e formas de apresentacdo dos
saneantes clandestinos encontrados e comparar critérios legais exigidos pela ANVISA para
regisiro, identificar os riscos sanitarios em tomo da manipulacao e uso de produtos
saneantes clandestinos, descrever as principais manifestacoes clinicas decorrentes da
manipulacdo e uso deste tipo de produtos e propor agbes educativas para minimizar a
comercializacdo deste tipo de produto.

Esta pesquisa sera realizada através de um estudo exploratério realizado com alunos
matriculados no Curso Técnico de Vigilancia em Satde da EPSJV/FIOCRUZ na edicdo de
2018/2019, mediante ao preenchimento do questionario elaborado pelo instituto Nacional de
Controle de Qualidade em Satde (INCQS) referente ao tema de produtos saneantes. As
informacoes levantadas serdo analisadas e dardo origem aos mapas, planilhas e graficos
que viabilizardo a analise dos resultados e a discussdo deste trabalho. Para isto, contamos
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Ministério da Saude
- L etk Macienal
¥ Y o he ROCRLZ
pcQs Fundacdo Oswaldo Cruz

com sua participacdo para responder algumas perguntas através do questionario em anexo,
que podera ser preenchido no periodo de 05/07/2019 a 31/0/8/2019, de acordo com sua
disponibilidade e cuia duragao sera de aproximadamente 30 minutos.

Os riscos sa@o considerados de nivel minimo tais como desconforto ao fazer as
observagoes para preencher o questiondrio, falta de conhecimento sobre saneantes e
utilizar ou fabricar esta categoria de produtos.

* Sobre os beneficios & possivel elencar a diferenciacdo entre rétulos, a forma de
apresentagao, os tipos de embalagens e os riscos dos produtos saneantes clandestinos,
quando comparados aos produtos registrados ou notificados pela ANVISA. Desta forma, os
resultados desta pesquisa irdo contribuir para uma reflexao sobre 0s riscos sanitarios em
torno da manipulacéo e uso de produtos saneantes clandestinos para a sociedade.

Todas as informagoes pessoais serao confidenciais, e 0 sigilo sobre sua parlicipacao
sera assegurado. Os dados ndo serdo divulgados de forma a possibilitar sua identificacdo,
preservando assim a integridade de suas reiagbes cotidianas em sua comunidade e
vizinhanga. Os questiondrios contendo as informagdes e dados da pesquisa serdo mantidos
em arquivos fisicos e digitais, com o pesquisador por um periodo de cinco anos, apos este
periodo o material sera destruido.

Esta pesquisa foi direcionada para o Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos - CEP Fiocruz/IOC. O Comité de Etica ¢ a instancia que tem por objetivo defender
0s Interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e para contribuir
no desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos. Dessa forma, o comité tem o
papel de avaliar e monitorar o andamento do projeto, de modo que a pesquisa respeite os
principios éticos de protecdo aos direitos humanos, da dignidade, da autonomia, da ndo
maleficéncia, da confidencialidade e da privacidade.

Salientamos que sua participagdo ndo é obrigatdria e a qualquer momento vocé pode
desistir de participar e retirar seu consentimento. Sua recusa ndo trard nenhum prejuizo em
sua relagéo com os alunos e instituicdo. Informamos ainda que o termo sera apresentado
em 02 (duas) vias de igual teor, sendo que uma ficard com o pesquisador e a outra sera
entregue ao voluntario de forma individualizada, ou seja, um termo para cada voluntario.

Em caso de duvida quanto a condugdo ética do estudo, entre em contato com o
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos - CEP Fiocruz/lOC (Avenida Brasil,
4.036 - 7° andar, sala 705 - Expans&o - Manguinhos - Rio de Janeiro-RJ - CEP: 21.040-360 /
e-mail: cepfiocruz@ioc.fiocruz.br e telefone: 21 3882-9011). Este documento é feito em
duas vias, uma ficara com o pesquisador e a outra com o sujeito participante da pesquisa.
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S . Ministésio da Saide
P
. :.\ ‘de Comvole go

INCQS Qustidads om Saide ROCRUZ

NCQS Fundacio Oswaldo Cruz

Colocamo-nos a sua disposic&o para maiores esclarecimentos, para isso indicamos a
seguir nossos contatos profissionais:

Adriana Sant’Ana da Silva — Pesquisadora Profa. Orientadora da Pesquisa | Chefe do Departamento de Quimica
Departamento de Quimica do Instituto Nacional de Controle de Qualidade em Saiide INCQS/FIOCRUZ - Sala 106 | Bloco 3.
Av. Brasil, 4365 - Manguinhos, Rio de Janeiro - RI, 21040-900.

¢-mail: adriana.santana@incgs.fiocruz.br Tel: (21) 3865-5168

Lasaro Linh Stephanelli - Pesquisador R dvel pela Pesquisa

P esqy
Escola Politécnica de Satide Joaquim Venancio - EPSIV/FIOCRUZ
P

Laboratério de Edh P | de Vigilancia em Saude, sala 319.
Av. Brasil, 4365 — Manguinhos - Rio de Janeiro — RJ CEP: 21040-900.
c-mail: lasarostephanclli@gmail.com Tel: (21) 3865-9770 / 3865-9772

Rio de Janeiro /___J2019.

Nome do (a) participante:

Assinatura:

Nome do (a) pesquisador (a): Adriana Sant'/Ana da Silva
Assinatura:

Comité de Etica em Pesquisa com Seres H - CEP FIOCRUZAOC

Av. Brasil, 4036 - 7° andar — sala705 — Expanso.
Manguinhos, Rio de Janeiro - RJ, 21040-360
e-mail: cepfiocruz@ioc.fiocruz.br  Tel.; 3882 — 9011
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