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andlise espaco-temporal por municipios de notificacao

Central nervous system cancer in Mato Grosso (2005-2017): space-time analysis by
reporting municipalities

Cancer del sistema nervioso central en Mato Grosso (2005-2017): analisis espacio-
temporal por municipios informantes

Mario Ribeiro Alves'*, Noemi Dreyer Galvao', Romero dos Santos Calé!, Mariana Rosa Soares®.

RESUMO

Objetivo: Analisar as distribuicdes de casos de cancer de Sistema Nervoso Central (SNC) no tempo e no
espaco (estado de Mato Grosso), analisando possiveis explica¢des para a situacao desta doenca. Métodos:
Estudo ecoldgico, a partir de municipios de notificagcao no estado de Mato Grosso. Foram calculadas taxas e
construidos mapas tematicos para cada triénio de estudo. A varredura espaco-temporal foi feita para
identificacdo de aglomerados de casos de cancer de SNC. Resultados: Ocorreram 1.608 casos de cancer
de SNC, com maior quantidade de registros de 2013 a 2017. Quanto as taxas de incidéncia por triénio, de
uma forma geral, observou-se redu¢éo em seus valores durante o periodo de estudo. Foram observados dois
aglomerados, sendo o aglomerado 1 composto por 27 municipios e o aglomerado 2, por 6 municipios.
Conclusao: Exposi¢cbes ambientais, principalmente ligadas a agrotoxicos, podem explicar os resultados do
presente estudo. Sugerem-se futuras pesquisas que analisem a associacdo entre exposi¢cdes ambientais e
céncer por SNC.

Palavras-chave: Neoplasias do sistema nervoso central, Sadde coletiva, Exposi¢do ambiental.

ABSTRACT

Objective: Analizar la distribucion de los casos de cancer del sistema nervioso central en el tiempo y en el
espacio (estado de Mato Grosso), analizando las posibles explicaciones de la situacién de esta enfermedad.
Methods: Ecological study, from municipalities of notification in the state of Mato Grosso. Rates were
calculated and thematic maps were constructed for each triennium of study. Spatio-temporal scanning was
performed to identify clusters of CNS cancer cases. Results: There were 1,608 cases of CNS cancer, with
the highest number of records from 2013 to 2017. As for the incidence rates per triennium, in general, there
was a reduction in their values during the study period. Two clusters were observed, cluster 1 being composed
of 27 municipalities and cluster 2, comprising 6 municipalities. Conclusion: Environmental exposures, mainly
linked to pesticides, may explain the results of the present study. Future research is suggested to analyze the
association between environmental exposures and CNS cancer.

Keywords: Central nervous system neoplasms, Community health, Environmental exposure.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la distribucion de los casos de cancer del SNC en el tiempo y en el espacio (estado de
Mato Grosso), analizando posibles explicaciones para la situacion de esta enfermedad. Métodos: Estudio
ecologico, de municipios de notificacion en el estado de Mato Grosso. Se calcularon tasas y se construyeron
mapas tematicos para cada trienio de estudio. Se realizd una exploracion espacio-temporal para identificar
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grupos de casos de cancer del SNC. Resultados: Se presentaron 1.608 casos de cancer del SNC, con mayor
namero de registros del 2013 al 2017. En cuanto a las tasas de incidencia por trienio, en general, hubo una
reduccion de sus valores durante el periodo de estudio. Se observaron dos conglomerados, el conglomerado
1 compuesto por 27 municipios y el conglomerado 2 compuesto por 6 municipios. Conclusién: Las
exposiciones ambientales, principalmente vinculadas a pesticidas, pueden explicar los resultados del presente
estudio. Se sugiere que la investigacién futura analice la asociacion entre las exposiciones ambientales y el
cancer del SNC.

Palabras clave: Neoplasias del sistema nervioso central, Salud colectiva, Exposicion a riesgos ambientales.

INTRODUCAO

O cancer é uma condicdo crénica composta por um conjunto de mais de 100 doencas, tendo em comum
o crescimento desordenado de um conglomerado de células anormais que tendem a invadir tecidos e 6rgaos
préximos, podendo espalhar-se para outras regides do corpo, resultando em metastases. Sua etiologia é
multifatorial e possui fatores de risco relacionados as alteragfes genéticas, hereditarias e por fatores
ambientais, tais como, habitos de vida individuais e coletivos, comportamentais, condi¢cbes
sociodemograficas, exposicdes a produtos quimicos, bem como a influéncia dos determinantes sociais de
saude (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA (INCA), 2020;
GONGCALVES RP, et al., 2021).

E crescente o numero de casos novos de canceres no Brasil, segundo estimativas INCA para o triénio
2020 a 2022, sao esperados 625 mil casos, deste total 11.090 séo representados pelos canceres de Sistema
Nervoso Central (SNC), sendo 5.870 em homens e 5.220 em mulheres (INCA, 2020). Em Mato Grosso, foram
estimados 8.120 casos de cancer para o ano de 2020, destes 140 por cancer de SNC (INCA, 2022).

Os Canceres de SNC nao se referem a um tipo de cancer, mas a uma variedade de tumores malignos que
podem ocorrer no cérebro e em tecidos associados, tais como, nas meninges cerebral e espinal, medula
espinal, nervos cranianos, outras partes do SNC e nas glandulas enddécrinas da cavidade craniana
(AUSTRALIAN INSTITUTE OF HEALTH AND WELFARE, 2017).

Essa doenca é multifatorial, pois é causada pelo somatorio de vérias alteracdes genéticas adquiridas ao
longo da vida por meio de fatores de risco hereditarios como a neurofiboromatose, deficiéncia do sistema
imunoldgico e fatores ambientais e ocupacionais como a exposi¢ao a radiagdo ionizante, chumbo, mercurio
e agrotoxicos (INCA, 2021).

O Mato Grosso é um dos estados que compde a regido central do pais e desde o ano de 2015 é
considerado o maior produtor de soja, milho e algodao, produzindo anualmente cerca de 68 milhdes de
toneladas dessas commodities, representando cerca de 28% da safra nacional de grdos. Em 2020, a area
plantada foi de 17.150.016 hectares e um consumo de agrotoxicos estimado de 252.677.157,30 litros, deste
grande volume de uso, muitos sdo considerados cancerigenos e mutagénicos (INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE), 2021; PIGNATI WA, et al., 2017).

Essa cadeia produtiva do agronegécio, muito forte no Mato Grosso, demanda um grande consumo de
agrotoxicos e como resultados tem-se as poluicdes e intoxicagBes agudas e crbnicas que repercutem na
saude das populagdes e no ambiente mato grossense (CARNEIRO FF et al., 2015).

A literatura mundial tem avancado no que concerne a investigacdo entre a relagdo da ocorréncia de
determinados tipos de canceres e a exposi¢do a produtos quimicos, como os agrotoxicos e fertilizantes, sendo
assim, faz-se necesséria a ampliagdo de estudos em ambito estadual e nacional sob uma perspectiva de
andlise espacial e temporal, a fim de fortalecer a vigilancia em saude de populacdes expostas e a ocorréncia
de doencas crdnicas como o cancer. Deste modo, o objetivo deste artigo foi analisar as distribuicbes no tempo
e no espaco de casos de cancer de SNC no estado de Mato Grosso, buscando possiveis explicacdes para a
situacdo desta doenca.
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METODOS

Trata-se de um estudo observacional de delineamento ecoldgico, de casos registrados de cancer de
sistema nervoso central, de acordo com os coédigos C70 (neoplasia maligna das meninges e doencas
relacionadas, C71 (neoplasia maligna de encéfalo) e C72 (neoplasia maligna da medula espinhal), conforme
a 102 Classificacdo Internacional de Doencas (CID-10).

Foi considerada para esse estudo, a populacdo de individuos de todas as faixas etarias. O local da
pesquisa compreende o estado de Mato Grosso que se encontra na regido Centro-Oeste do Brasil e é
composto por 141 municipios. Os dados foram classificados por municipio de notificacdo no estado de Mato
Grosso no periodo de 2005 a 2017. A coleta de dados deu-se a partir do Registro de Céancer de Base
Populacional (RCBP - SisBasepopWebh/BPW), fornecidos pela Secretaria Estadual de Saude de Mato Grosso
(SES).

Para explorar a distribuicdo espacial das incidéncias de cancer de SNC, inicialmente foram calculadas
incidéncias por ano (nimero de casos dividido pela populagédo estimada) e posteriormente foram somadas
taxas para cada triénio, dividindo o resultado pelo nimero de anos e multiplicados por 100.000. Foram
construidos mapas tematicos para cada triénio (2005 a 2007, 2008 a 2010, 2011 a 2013, 2014 a 2017),
utilizando intervalos de classes iguais (0,00; de 0,01 a 3,00; de 3,01 a 6,00; de 6,01 a 9,00; acima de 9,00).
Os dados de populagéo estimada para cada ano de estudo foram obtidos no Departamento de Informatica do
SUS (DATASUS). As malhas digitais para confec¢éo dos mapas teméaticos foram obtidas do IBGE.

A anadlise espaco-temporal foi feita sob estatistica de varredura para identificagdo de aglomerados de
casos de cancer de SNC, considerando a popula¢do de cada municipio. Utilizou-se varredura cilindrica
estatistica de Kulldorff, com distribuicdo de probabilidade discreta de Poisson, identificando-se aglomerados
de alto risco pela comparacdo do nimero de casos observados com o de casos esperados no programa
SaTScan (versao 9.6). Foi utilizado raio de 150.000 unidades cartesianas. O Risco Relativo (RR) foi calculado
para cada aglomerado, a partir da populagéo subjacente. Os aglomerados foram ordenados de acordo com
a Taxa do Log de Vizinhanca (LLR), com o aglomerado de maior valor de LLR sendo o aglomerado menos
provavel de ter ocorrido pelo acaso. Todos os aglomerados foram estatisticamente significativos (p-valor <
0,05) (KULLDORFF M, 2018).

Os mapas das taxas de incidéncia de cancer de SNC e de aglomerados espaco-temporais foram feitos
com uso do programa QGis (versédo 2.18.20).

Este estudo faz parte do projeto de pesquisa “Cancer e seus fatores associados: analise de registro de
base populacional e hospitalar de Cuiaba-MT”, desenvolvido pelo Instituto de Saude Coletiva/UFMT, que foi
submetido e aprovado pelo Comité de Etica do Hospital Universitario Jalio Muller (CEP-HUJM) CAAE:
98150718.1.0000.8124, numero do parecer 3.048.183 de 20/11/2018 e no do CEP SES-MT CAAE:
98150718.1.3003.5164, nimero do parecer 3.263.744 em 12/04/2019.

RESULTADOS

Durante o periodo de estudo foram registrados 1.608 casos de cancer de SNC, sendo que deste total
23,3% encontram-se na Capital Cuiabad com 376 casos, seguido dos municipios de Rondondpolis (140),
Varzea Grande (135), Sinop (90), Tangara da Serra (60), Caceres (56), Sorriso (40) e Primavera do Leste
(38), entre outros. Destaca-se que foram observados maiores registros nos anos de 2013 a 2017, sendo seus
valores, respectivamente: 153, 145, 151, 155 e 146 casos.

Quanto as taxas de incidéncia por triénio, de uma forma geral, observou-se reducdo em seus valores
durante o periodo de estudo, ilustrada pela redu¢édo do nimero de municipios classificados sob estratos de
valores de taxas acima de 3,00. Salienta-se que taxas mais elevadas permaneceram durante todo o periodo
de estudo em municipios das porg8es Centro-Norte do estado (Sinop, Sorriso e Lucas do Rio Verde), Centro-
Sul (Cuiab&a e Véarzea Grande), Centro-Oeste (Céceres e Tangara da Serra) e Centro-Leste do estado
(Rondondpolis e Primavera do Leste), cabe ressaltar também um grande ndmero de municipios classificados
como silenciosos ou aqueles que ndo apresentaram notificagéo ao longo do periodo estudado (Figura 1).
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Figura 1 - Taxas de incidéncia de cancer de SNC por triénios em municipios do estado de Mato Grosso,
Brasil, 2005 a 2017.
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Fonte: Alves MR, et al., 2022; dados extraidos de INCA, 2021.
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Foram observados dois aglomerados, sendo o aglomerado 1 composto por 27 municipios (incluindo
Cuiab4, Varzea Grande, Caceres e Tangara da Serra), com RR de 1,36, relacdo entre casos observados e
esperados de 1,29, LLR de 11,90 e com periodo de dura¢do de 01/01/2013 a 31/12/2017. O aglomerado 2 foi
formado por 6 municipios (Sinop, Sorriso, Ipiranga do Norte, Tapurah, Vera e Itanhanga), com RR de 1,80,
relacdo entre casos observados e esperados de 1,76, LLR de 11,75 e com mesmo periodo de duracdo
observado no aglomerado 1 (Figura 2).

Figura 2 - Aglomerados de casos de cancer de SNC em municipios do
estado de Mato Grosso, Brasil, 2005 a 2017.
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Fonte: Alves MR, et al., 2022; dados extraidos de INCA, 2021.

DISCUSSAO

No presente estudo, foram registrados 1608 casos e as taxas de incidéncia de cancer de SNC variando
entre 0,00 a 31,25 no estado de Mato Grosso no periodo entre 2005 a 2017. Em um estudo realizado por
Sandes VA, et al. (2020), no estado de Sergipe entre o periodo de 2008 a 2017 foram registrados 132 casos
de tumores de sistema nervoso central, ou seja, o estado de Mato Grosso possui em quantitativo de casos,
guase doze vezes maior em uma diferenca de trés anos de andlises comparativas.
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Ja no Brasil, as estimativas demonstram 625 mil novos casos de cancer de 2020 a 2022, sendo que 0s
cénceres de SNC ocupam o 10° lugar entre as neoplasias para ambos os sexos. No estado de Mato Grosso,
observaram-se taxas brutas de 252,04 (homens) e 217,31 (mulheres) por 100 mil habitantes (INCA, 2019).

Ainda que ambito estadual e nacional existam poucos estudos que analisam a morbidade e a mortalidade
por cancer no estado de Mato Grosso ainda sédo poucos os trabalhos que abordem especificamente o cancer
do SNC no estado, dificultando identificacdo de areas prioritarias para agoes de promogao para a prevencao
e controle deste cancer (ALVES MR, et al., 2021; CURVO HRM, et al., 2013, SOARES MR, et al., 2022).

Dados do Vigitel Brasil 2019 (pesquisa realizada nas capitais brasileiras e no Distrito Federal) demonstram
que, em Cuiaba, 19,5% dos adultos entrevistados declararam consumir cinco ou mais porgfes diarias de
frutas e hortalicas (este percentual foi menor que o observado em muitas outras capitais). Quanto ao consumo
de alimentos ultraprocessados, 16,9% da populacdo da capital mato-grossense consumiu cinco ou mais
grupos destes alimentos no dia anterior a entrevista. Também foi observado que 46,4% e 13,0% dos adultos
declararam, respectivamente, pratica insuficiente de atividade fisica e inatividade fisica. No que tange ao
consumo de alcool, 21,5% dos adultos entrevistados declararam consumir cinco ou mais doses (homens) ou
quatro ou mais doses (mulheres) de bebida alcodlica em uma mesma ocasido (MINISTERIO DA SAUDE,
2019).

Embora o cancer seja um agravo de multiplas determinagfes, os fatores acima destacados (habito de
fumar, dieta inadequada, inatividade fisica e consumo excessivo de alcool) relacionam-se a maioria de mortes
por doengas cronicas ndo-transmissiveis evidenciando comportamentos de risco para cancer na populagéo
em geral (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2011).

Além dos fatores de risco associados ao surgimento de tumores de sistema nervoso central, uma revisao
integrativa realizada por Vasconcelos IHA, et al. (2021) identificou que sindromes metabdlicas, entre elas a
obesidade e Diabetes, hormonioterapias (estrogénio) e exposi¢des ocupacionais a metais pesados como o
chumbo, cadmio, niquel, cromo e ferro, demonstram-se como fatores de risco para esse agravo a saude,
principalmente entre os adultos e idosos.

Estudos demonstram que exposi¢des impositivas a agentes quimicos como os agrotoxicos sdo fatores de
risco para os canceres de SNC, geralmente observados em atividades ocupacionais relacionadas a
agricultura e na industria. Piel C (2018) identificou que trabalhadores do agronegécio (agricultura e pecuaria)
expostos a agrotéxicos, da classe dos carbamatos apresentaram associacao positiva de 1,96 [1,11 — 3,47],
no desenvolvimento de tumores de SNC como 0s meningiomas e gliomas.

Quanto a industrializacéo, méas condi¢des ecoldgicas, tais como poeiras quimicas, metais pesados acabam
provocando disseminacdo inadequada de poluentes em regides dependentes desta atividade econbmica
(INCA, 2021; MEDRADO FARIA MA, et al., 2000).

Corroborando com os estudos jA mencionados, Carneiro FF, et al. (2015) acrescenta que esses modelos
de producdo resultam em poluicdes e intoxicacdes agudas e crbnicas que repercutem na salde das
populacdes e no ambiente, ou seja, essas mazelas que séo risco para o desenvolvimento do cancer do SNC
ndo se limitam a um espaco geogréafico especifico.

Além dos fatores mencionados, destaca-se grande importancia para os fatores ambientais, que se referem
ao local onde o individuo esta inserido. Neste contexto, um estudo realizado mostrou que residir durante a
gestacdo em regides com o uso intensivo de agrotoxicos considerados neurotéxicos e cancerigenos é um
fator de risco para tumores de sistema nervoso central em criangas (LOMBARDI C, et al., 2021).

Ademais, estudos que demonstram a associa¢do entre exposicdo materna e tumores de sistema nervoso
central, Vidart EBN, et al. (2018), identificaram que criancas que foram diagnosticas com tumores cerebrais
na infancia apresentaram associacdo significativa com maes que foram expostas a inseticidas em seu
domicilio, sugerindo que a exposicdo materna durante a gestacao € um fator de risco para aumento da
incidéncia de tumores cerebrais na primeira infancia. Rios P, et al. (2017) também identificaram uma
associagdo entre a exposicdo materna a inseticidas e o desenvolvimento de neuroblastomas nos menores de
6 anos.
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Até inicio da década de 2010, ainda eram escassos 0s artigos cientificos que abordassem o referido agravo
(MORAES FY, et al., 2015). N&ao obstante seja percebido como agravos raros, os tumores de cérebro tém
ganhado relevancia no que tange a epidemiologia do cancer devido a sua alta letalidade e ao aumento de
incidéncia, podendo ser explicado pelas melhorias na capacidade de diagnéstico dos tumores de cérebro e
No acesso aos servicos de assisténcia a salde, além de consequéncia do processo de urbanizacdo da
populacéo brasileira (PEREIRA RA e KOIFMAN S, 2001).

Cabe ressaltar que os canceres de SNC possuem uma alta taxa de mortalidade e uma baixa sobrevida,
cerca de 13 meses para criancas e adolescentes a depender do tipo de tumor e sua localizagcéo, deste modo,
mais importante que conhecer sua incidéncia e mortalidade, é de extrema importancia minimizar os fatores
ambientais a fim de diminuir o quantitativo de pessoas acometidas por esse tipo de cancer (LIMA ER, et al.,
2015).

Conforme visto em nossos resultados, foram observadas altas taxas de incidéncia de cancer por SNC em
municipios com grande produc¢do agricola, como Lucas do Rio Verde que de acordo com Pignati WA, et al.
(2017) é considerado o nono maior produtor de lavouras temporarias em Mato Grosso, seguido dos
municipios de Primavera do Leste e Rondondpolis. No que tange aos aglomerados de RR para cancer de
SNC, municipios que possuem grande produg&o agricola, como o municipio de Sorriso, considerado o maior
produtor de soja, Ipiranga do Norte, Tapurah e Sinop, estiveram presentes no aglomerado 2. Também foram
observados municipios de grande producgdo agricola no aglomerado 1, como Diamantino (sexto maior
produtor em 2020) e Tangara da Serra (IBGE, 2021).

Esses dados sugerem relagdo entre producao agricola e maiores riscos a cancer de SNC, ja que estudos
demonstram que o risco de diversos tipos de cancer aumentou significativamente com exposi¢fes a varios
tipos de agrotoxicos, muitos dos quais ainda estéo presentes no Brasil (PLUTH TB, et al., 2019). Um estudo
ecolégico realizado em vinte e seis municipios do estado do Rio de Janeiro indicou tendéncia de crescimento
na mortalidade por cancer de cérebro em municipios localizados na principal regido agricola do estado, com
andlises sugerindo que residir proximo a areas agricolas durante os primeiros anos de vida tenderia a
aumentar o risco de mortalidade por cancer de cérebro, evidenciando a hipétese que exposi¢cdes ambientais
aos agrotéxicos aumentam o risco de mortalidade por este tipo de cancer (MIRANDA FILHO AL, et al., 2014).

Deve-se levar em consideracdo que essa associacdo pode ter magnitude ainda maior, podendo estar
enviesada devido a subnotificacéo de casos de intoxicagao por agrotéxicos, explicada pela utilizacdo de meios
ndo-convencionais para eliminacdo de sintomas, ao invés da procura por servicos médicos (SCHMIDT MLG
e GODINHO PH, 2006).

Deve-se reforcar que houve maior quantidade de casos de cancer por SNC em Cuiab4, Varzea Grande e
Céceres, sendo estes alguns dos municipios mais populosos do estado, com populagfes de 601.665, 278.940
e 93.378 habitantes respectivamente. Este ocorrido pode ser explicado pelo fato de os casos terem sido
classificados sob municipio de notificacdo no estado de Mato Grosso, pois municipios maiores tendem a
oferecer melhor estrutura de servigos de saude, necessitando de menos leitos. Além do mais, em municipios
mais pobres, as disténcias até as unidades de salde provocam reducdo na probabilidade de atendimento,
explicada pelos custos de transporte Como consequéncia, maior possibilidade de registro de casos em
municipios maiores, tendendo a concentrar maiores incidéncias nestas localidades que por consequéncia
acabam gerando menor notificacio de casos nos municipios de residéncia destes pacientes (MINISTERIO
DA SAUDE, 2020; OLIVEIRA EXG, et al., 2004).

Dentro deste contexto, reforca-se aimportancia dos conhecimentos da epidemiologia, compreendida como
forma de aprimorar o uso e o entendimento de indicadores de saude, subsidiando politicas publicas e
encorajando futuras pesquisas, visando avaliagéo de efetividade e monitoramento das situacdes de salde de
populacdes (BOING AF, et al., 2010).

Convém acrescentar que das seis Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON)
de Mato Grosso, Caceres e Cuiaba tem essas unidades em seu territério (SES/MT 2017). Ou seja, esses dois
municipios, assim como os outros que possuem UNACON, devem atender a demanda dos municipios que
ndo tem esse servigo, uma vez que depois de confirmado o diagnéstico, o paciente deve ter uma assisténcia
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especializada e integral (MINISTERIO DA SAUDE, 2013). E como neste estudo levou em consideracgéo os
casos de cancer de SNC classificados sob municipio de notificacdo, muitos desses casos notificados em
Cuiaba e Caceres nédo sédo de individuos que residem nesses dois municipios, mas somam na concentracao
de incidéncias de casos nessas localidades.

Como limitacdo desse estudo, destaca-se que os casos observados foram classificados sob municipios
de notificacdo, concentrando-se nas cidades mais populosas do estado, explicado pela melhor infraestrutura
dos servicos de saude nestas localidades. Visando melhoria dos servicos de diagnéstico e de situacao de
salde, sugerem-se estudos que utilizem casos por municipio de residéncia, com a intencdo de comparar
possiveis diferencas regionais. Por outro lado, predomina a caréncia de publicagcbes sobre as informacdes da
analise espacial e temporal da incidéncia de tumores de SNC, especialmente em nivel estadual. Isso leva a
considerar a singularidade deste artigo e a necessidade de continuidade das andlises nos proximos anos, que
permitira obter um cenario mais amplo sobre o impacto da carga do cancer de SNC.

Embora haja relevancia do cancer por SNC na saude publica brasileira, ainda sdo escassos trabalhos que
analisem a problemética no pais, havendo necessidade de futuras pesquisas visando direcionar politicas
publicas para melhoria de busca, notificacéo e diagnéstico de casos, orientando a¢des de prevencgéo, visando
melhora das condi¢des de salde da populagéo.

CONCLUSAO

As exposicdes ambientais, principalmente ligadas a agrotoxicos, fertilizantes e metais pesados
configuram-se como fator de risco para cancer, podendo explicar os resultados do presente estudo, que
demonstraram altas taxas de incidéncia e altos valores de RR de cancer por SNC em municipios com grande
produc¢édo agricola, acarretando em uma exposic¢ao impositiva que advém do ar, da 4gua, do solo e da fauna
e flora que séo constantemente contaminados por esse modelo produtivo. Entende-se que o processo de
adoecimento dos individuos decorre de véarios aspectos, entre eles 0s determinantes sociais de saude, tais
como estilo de vida, habitos alimentares, vulnerabilidade sociais, entre outros. Porém sendo um estado onde
o modo de produgéo agricola mecanizado e quimico-dependente, torna-se de extrema importancia considerar
as informacdes aqui apontadas e da possivel relagdo geogréfica e territorial e das taxas de incidéncia por
cancer de SNC.
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