CRISOTILA: ENTRE AS FIBRAS INDUSTRIAIS MENOS PERIGOSAS

Os riscos a satide relacionados ao uso de materiais industriais fibrosos, em particular amianto e
fibras minerais artificiais (MMMEF), t&ém sido uma preocupacio continua entre os cientistas,
trabalhadores e autoridades reguladoras. Durante as dltimas quatro décadas, o amianto recebeu
aten¢do particular, e muito é agora conhecido sobre relagdes efeito - exposicao, especialmente com
respeito as diferengas dos efeitos a satide entre os tipos diferentes de fibras de amianto comerciais.
Foi repetidamente confirmado que o amianto crisotila ¢ muito menos perigoso para satide humana
que os tipos de fibra de amianto anfibélio (como crocidolita e amosita). Infelizmente, este fato
freqiientemente € ignorado e contribuiu a uma percepg¢ao errada sobre o nivel de seguranga que
pode ser alcancado usando o crisotila corretamente.

O progresso feito durante os ultimos 15 anos sobre o amianto e outras fibras confirmou que,
somadas ao fator dose, certas dimensdes (comprimento de fibra e didmetro) sdo pré-requisitos para
a poténcia bioldgica, ja que estes dois parametros estio relacionados a respirabilidade. Ainda mais
recentemente, uma nova evidéncia veio do uso de técnicas investigativas mais modernas, em
particular andlises minerais realizadas em tecidos pulmonares, também conhecidas como estudos de
"fardo de pulméo". Como resultado, um pardmetro adicional de materiais fibrosos é reconhecido
agora universalmente como de importancia suprema para o potencial patogénico de particulas
inaladas: durabilidade.

DURABILIDADE

“Durabilidade” € a caracteristica que varia amplamente entre particulas respiraveis diferentes, e que
estd provavelmente relacionada a composi¢ao quimica e estrutura. A durabilidade determinard a
extensao de um fendmeno biolégico fundamental conhecido como biopersisténcia, que € o periodo
de tempo que as particulas inaladas persistem no pulmao e adversamente afetam tecidos
circunvizinhos antes de serem eventualmente dissolvidas e/ou eliminadas.

Estudos de biopersisténcia foram realizados em vdrias particulas respirdveis diferentes, e agora
ficou claro que ha vastas diferencas entre as vdarias particulas respirdveis atualmente usadas pela
industria. Na realidade, parece haver uma quantidade continua de valores para biopersisténcia de
particulas minerais, de persisténcia muito curta (baixa durabilidade) para persisténcia praticamente
indefinida (durabilidade muito alta).

Nos anos 1990, foi confirmado por numerosos cientistas em varios estudos que fibras respiraveis
tém caracteristicas diferentes de biopersisténcia, que podem variar de acordo com o processo
industrial respectivo e composicdo quimical. Esforcos internacionais atuais em desenvolver
metodologia padrio para avaliagdo da durabilidade e biopersisténcia de todas as fibras industriais
sdo certamente oportunos, como este parametro agora parece ser um elemento importante para
avaliacdo do risco carcinogénico e eventualmente para politica que estabelecem padrdes
ocupacionais. Realmente, o Programa de Monografias IARC 2001 para re-avaliar os riscos
carcinogénicos de fibras vitreas artificiais em suspensio no ar reinfor¢a o conceito de que " a alta
biopersisténcia de materiais fibrosos inalados esté correlacionada com alta carcinogenicidade". O
Grupo de Trabalho de Monografias concluiu que somente os materiais mais biopersistentes
permanecem classificados pelo IARC como possiveis carcindgenos humanos. De fato, o
regulamento de nomenclatura na Unido européia declara que particulas respirdveis com
biopersisténcia muito baixa podem ser isentadas do rétulo “carcindgeno”.

Quanto maior a biopersisténcia, maior o risco de efeitos adversos a saide se manifestarem.
Reciprocamente, particulas inaladas caracterizadas por baixa biopersisténcia sdo eliminadas muito



mais rapidamente, reduzindo assim o risco que eles possam eventualmente induzir efeitos
permanentes e danosos.
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O uso de fibras substitutas para o amiantos € relativamente recente, nenhum estudo epidemiolégico
pode avaliar atualmente seus efeitos sobre a saide humana. Com a publicidade negativa surgida
com os usos passados das fibras de amianto, estas novas fibras foram desenvolvidas para assumir
um mercado crescente, encorajadas pela posi¢ao politica de certos governos (como na Unido
Européia) que ap6iam seu uso. Muitos cientistas levantaram preocupagdes sérias sobre possiveis
efeitos a saide destes novos materiais fibrosos e especialmente sobre o fato que a informagio
cientifica confidvel estd muito escassa. Porém, estd agora claro que a "biopersisténcia" é um
pardmetro fundamental para levar em conta ao comparar a toxicidade de fibras respirdveis.

Resultados de estudos continuos de trés laboratérios na Suica, Alemanha e nos E.U.A. demonstram
que o meio-tempo de eliminagdo do crisotila comercial, i.e. 0 nimero de dias necessarios para
eliminar metade das fibras que permanecem nos pulmdes apds o fim da exposi¢do, € de
aproximadamente 15 dias. Este ndmero estd de acordo com outros dados publicados recentemente
sobre o crisotila2, e em linha com estudos de epidemiologia que confirmam que os anfibdlios sdo
mais fibrogénicos e carcinogénicos que o crisotila (amianto amosita tem um meio-tempo de
eliminagdo de ~ 466 dias 2).

Como o crisotila se compara com as fibras de substituicdo mais largamente usadas? Menos durével,
de acordo com pesquisa recente que usa a mesma metodologia. Por exemplo, a fibra ceramica (RCF
1) tem um meio-tempo de eliminacdo de 60 dias3, a fibra de aramida ao redor de 90 dias4 e a fibra
de celulose mais de 1000 dias3.

Esta nova informagao esta de acordo com o muito maior nimero de doencgas relacionadas ao
amianto que podem ser observadas entre trabalhadores que com outras fibras? Na realidade, esta.
Primeiro, as pessoas que foram diagnosticadas com doencas relacionadas ao amianto foram
expostas aos tipos de anfibdlios mais biopersistentes ou a uma mistura de crisotila e anfibdlios.
Segundo, o crisotila tem sido usado h4 mais de um século, freqiientemente em altos niveis de
exposicao antes dos anos 1960, enquanto as fibras alternativas sio de uso recente. Terceiro, com as
condi¢des de trabalho de hoje usando exclusivamente fibras de crisotila em materiais de alta
densidade, as doencas pulmonares ligadas a exposi¢ao a fibra serdo eliminadas. Uma consideracio
cuidadosa de todos os fatos levam a uma sé conclusdo: o uso controlado € a politica reguladora a ser
escolhida em vez de uma larga proibi¢@o do produto, ndo s6 para o crisotila, mas também para as
outras fibras naturais e artificiais.
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