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Intoxicacdo por chumbo em criancas e sintomas neuroldgicos

Lead poisoning in children and neurological symptoms

Envenenamiento por plono en nifios y sintomas neurologicos
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Resumo

Introducdo: A intoxicacdo de criangas por chumbo é um problema recorrente de salde publica em diversos lugares do
mundo levando a inimeros problemas neurolégicos em criancas. Objetivo: Compilar achados de estudos que descrevem
sintomas neurol6gicos em criangcas expostas a este metal fornecendo, desta forma, base para pesquisadores e
formuladores de politicas publicas com a intencdo de orientar futuras agdes a respeito do tema. Métodos: Foi realizada
uma revisao narrativa da literatura com busca sistematizada por artigos a respeito da tematica, no periodo de janeiro de
2007 a marco de 2022, nas bases de dados SciELO, MedLine, LILACS e Psyclnfo. Resultados: Foi possivel observar a
relagdo entre intoxicagdo por chumbo em criancas e a presenga de sintomas neuroldgicos, com efeitos identificados na
concentracdo sanguinea de 2pg/dL até a maior concentracéo de 706ug/dL. Conclusdo: A intoxicagdo de criangas por
chumbo € uma realidade que preocupa devido a seriedade de suas sequelas. Criangas que habitam locais préximos de
instalacdes que utilizam o chumbo como matéria prima, tém maior exposi¢do, podem se intoxicar e desenvolverem
sintomas mais graves. Diante dos estudos analisados faltam pesquisas que apreciem a realidade socioambiental
brasileira; para tanto se faz necessario estimulos a ensaios que abordam essa situacao.

Palavras-chave: Crianca; Intoxica¢do por chumbo; Manifestagdes neuroldgicas.

Abstract

Introduction: Lead poisoning in children is a recurring public health problem in several parts of the world, leading to
numerous neurological problems in children. Objective: To compile findings from studies that describe neurological
symptoms in children exposed to this metal, thus providing a basis for researchers and public policy makers with the
intention of guiding future actions on the subject. Methods: A narrative review of the literature was carried out with a
systematic search for articles on the subject, from January 2007 to March 2022, in the SciELO, MedLine, LILACS and
PsycInfo databases. Results: It was possible to observe the relationship between lead poisoning in children and the
presence of neurological symptoms, with effects identified in the blood concentration from 2ug/dL to the highest
concentration of 706ug/dL. Conclusion: Lead poisoning in children is a worrying reality due to the seriousness of its
sequelae. Children who live near facilities that use lead as a raw material have greater exposure, may become intoxicated
and develop more severe symptoms. In view of the analyzed studies, there is a lack of research that appreciates the
Brazilian socio-environmental reality; for that, it is necessary to encourage trials that address this situation.
Keywords: Child; Lead poisoning; Neurologic manifestations.
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Resumen

Introduccion: La intoxicacion por plomo en nifios es un problema de salud publica recurrente en varias partes del mundo,
que conduce a numerosos problemas neurologicos en los nifios. Objetivo: Recopilar hallazgos de estudios que describen
sintomas neurolégicos en nifios expuestos a este metal, brindando asi una base para investigadores y hacedores de
politicas publicas con la intencién de orientar futuras acciones sobre el tema. Métodos: Se realizé una revision narrativa
de la literatura con busqueda sistematica de articulos sobre el tema, desde enero de 2007 hasta marzo de 2022, en las
bases de datos SciELO, MedLine, LILACS y Psyclnfo. Resultados: Se pudo observar la relacidn entre la intoxicacion
por plomo en nifios y la presencia de sintomas neuroldgicos, identificandose efectos en la concentracion sanguinea
desde 2ug/dL hasta la concentracién maxima de 706ug/dL. Conclusion: La intoxicacion por plomo en nifios es una
realidad preocupante por la gravedad de sus secuelas. Los nifios que viven cerca de instalaciones que utilizan plomo
como materia prima tienen una mayor exposicion, pueden intoxicarse y desarrollar sintomas mas graves. Frente a los
estudios analizados, faltan investigaciones que aprecien la realidad socioambiental brasilefia; para ello, es necesario
impulsar ensayos que aborden esta situacion.

Palabras clave: Nifio; Intoxicacion por plomo; Manifestaciones neuroldgicas.

1. Introducéo

O chumbo é o metal pesado mais conhecido desde a antiguidade, sendo sua presen¢a mais antiga datada no ano de 3800
a.C. (Prada & Oliveira, 2010). Considerado como um contaminador ambiental € o mineral que mais causa intoxicagdes, uma vez
que pode contaminar tanto o solo, como a agua e o ar principalmente em funcdo de seu emprego no setor industrial.
(Mavropoulos, 1999; Meirelles, 1981; Paoliello & Chasin, 2001). Apés a Revoluc¢do Industrial, ocorreu um aumento drastico no
uso do chumbo, momento em que passou a ser um dos mais importantes metais por apresentar caracteristicas como boa
maleabilidade, baixo ponto de fusdo, resisténcia a corrosdo, alta densidade entre outras. Seu uso generalizado levou a uma grande
contaminagdo ndo s6 ambiental, como também resultou em exposi¢cdo humana, o que gerou significativos problemas de salde
publica em muitos paises. (Atkins et al., 2018; Holzbach et al., 2012; Mavropoulos, 1999; OMS, 2021).

A exposi¢do humana ao chumbo, também chamada de saturnismo ou plumbismo (Mavropoulos, 1999), ndo possui valor
minimo de contaminag&o que seja isento de efeitos nocivos (OMS, 2021), sendo a contaminagdo por esse metal gerador de efeitos
clinicos e bioquimicos, podendo afetar diferentes sistemas do corpo humano, como gastrointestinal, renal, hematolégico,
cardiovascular, reprodutor e o sistema neuroldgico. 1sso ocorre pela caracteristica do chumbo de interagir com proteinas do corpo
humano, modificando processos bioquimicos fundamentais para o organismo. (Moreira & Moreira, 2004). Em geral, os efeitos
neuroldgicos do chumbo em criangas ocorrem, pois, sua neurotoxicidade € muito significativa, uma vez que além de competir
pelos sitios de ligacdo ao calcio, também leva a uma perda gradual e persistente de sinais de célcio no desenvolvimento de
neurdnios corticais. Os neurdnios sao afetados pois o chumbo, quando j& absorvido pelo organismo humano, imita a fungdo do
calcio ligando-se seletivamente nos canais de calcio dependentes de voltagem, resultando em varios efeitos deletérios especificos
a longo prazo, tendo como principal efeito infantil o declinio cognitivo. (Duan et al., 2021).

Infelizmente, as criangas sdo as vitimas mais vulneraveis quando expostas ao chumbo devido a alta capacidade de
absorc¢do (50% do metal ingerido) quando comparado aos adultos (menos de 10%). (OMS, 2010). Nas criangas o principal fator
envolvido com a intoxicagdo por chumbo é o habito que costuma se desenvolver entre 18 meses e 6 anos de idade, de levar
objetos a boca (Leung & Hon, 2019), chamado de picacismo ou sindrome de pica. Trata-se de um transtorno alimentar, no qual
o individuo ingere compulsivamente qualquer produto que nao seja alimento. (Kachani & Cordahts, 2009).

No Brasil ndo ha legislagdo especifica que imponha limites nos niveis de chumbo séricos infantis (Dascanio et al.,
2016). Por esse motivo séo utilizados parametros de regulamentagdo de 6rgdos internacionais como Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) e o Centers for Disease Control and Prevention dos Estados Unidos da América (CDC-EUA), que declaram que
niveis de chumbo maior ou igual a 5 pug/dL ja sdo preocupantes e passiveis de intervencdes. (UNICEF, 2020). Esses parametros
baixos indicam que qualquer nivel de chumbo no sangue, por menor que seja, pode desencadear uma série de problemas

fisioldgicos, hematopoiéticos e neuroldgicos, como problemas de cognicdo, baixas no quociente de inteligéncia (QI) de modo
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que muitos desses efeitos possam ser permanentes. (Dascanio et al., 2016; Moreira & Moreira, 2004; Mota et al., 2021). Dentre
todos os efeitos causados em criangas, 0s mais preocupantes sao os neurologicos, em especifico aqueles que causam danos
irreversiveis ao cérebro da crianga que estd em desenvolvimento, causando alterages comportamentais e de Ql, transtornos de
conduta, convulsdes e até mesmo encefalopatia em condigBes mais graves. (Keshri et al., 2021; Lanphear et al., 2016). O CDC-
EUA aponta que danos no sistema nervoso, crescimento e desenvolvimento lentos, problemas de aprendizado, comportamento,
audicdo e fala também séo encontrados nas criancas expostas ao chumbo. (CDC, 2022).

Tendo em vista que crian¢as sao, em maior nimero, as vitimas mais fatais da exposi¢cdo ao chumbo, com consequéncia
muitas vezes irreversiveis, o objetivo deste trabalho foi compilar estudos a fim de criar uma lista abrangente de sintomas

neuroldgicos causados pela exposi¢do deste metal em criangas.

2. Metodologia

Foi realizada uma revisdo narrativa da literatura com busca sistematizada por artigos cientificos publicados em
periddicos com estrita politica editorial, no periodo de janeiro de 2007 a margo de 2022. A revisdo narrativa foi realizada por
meio da sistematizagdo da busca de artigos conforme recomendado pelo PRISMA para desenvolvimento de revisdo sistematica,
conforme detalhado no artigo de traducéo publicado na Revista Epidemiologia e Servigos de Sadde. (Galvdo & Pansani, 2015).
A busca foi feita nas bases de dados eletronicas SCIELO — Brasil (Scientific Eletronic Library Online), MedLine via PubMed
(Biblioteca Nacional de Medicina dos EUA), LILACS (Latin American and Caribbean Literatura em Ciéncias da Saude) e
PsycInfo (American Psychological Association). As terminologias utilizadas foram registradas no Descritores em Ciéncias da
Saude, criadas pela Biblioteca Virtual em Salde a partir de Cabecalhos de Assuntos Médicos da Biblioteca Nacional dos EUA
de Medicina, que permite o uso de terminologia comum em portugués, inglés e espanhol. Os termos utilizados foram “Child”,
“Lead intoxication” e “neurological”. A terminologia usada para a busca foi “todos os campos” na pesquisa avangada.

Para este estudo, foram incluidos trabalhos publicados no periodo de 2007 a 2022 (15 anos), que apresentassem
descricéo dos sintomas neurolégicos causados pela intoxicagdo por chumbo em criangas de 0 a 12 anos, com criancas residentes
perto de locais contaminados por chumbo ou que tivessem contato com o metal pesado. Foram excluidos artigos que retratavam
apenas sintomas nao neuroldgicos, bem como trabalhos repetidos, artigos de reviséo, estudos in vivo, contaminagao concomitante
de chumbo com outros metais pesados e criangas com problemas neuroldgicos prévios.

Dois pesquisadores (GDP e LMFM) buscaram artigos de forma independente, inicialmente, avaliando o titulo e o
resumo. Foram excluidos os artigos que ndo se enquadraram nos critérios de elegibilidade e artigos duplicados. Qualquer
desacordo entre os dois autores foi resolvido por um terceiro revisor (RTDO). O texto completo dos artigos restantes foi acessado
para determinar a inclusdo ou ndo no trabalho.

3. Resultados

3.1 Resultados da busca nas bases de dados eletrénicas

A busca inicial identificou 326 artigos: 320, 0, 6, 0 nas bases de dados Medline, Scielo, LILACS e Psyclinfo,
respectivamente. Apos a exclusdo de 58 artigos de revisédo, restaram 268 artigos. Destes, 228 foram excluidos por titulo, resumo,
contetdo ou faixa etaria (que ndo condizia com a faixa etaria proposta pelo estudo). Ap6s a selecdo inicial, 40 artigos foram
selecionados para leitura mais detalhada. Desses, 22 foram excluidos por ndo se enquadrarem nos critérios de inclusdo. Ao final

da anélise, 18 artigos foram selecionados para sintese qualitativa. (Figura 1).
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Figura 1. Fluxograma de pesquisa PRISMA compreendendo revisdo de literatura e selecéo de estudos.
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Fonte: Autores.

3.2 Descricéo dos estudos

Dos 18 estudos selecionados, 3 eram provenientes dos Estados Unidos da América (Chen et al., 2007; Nagpal & Brodie,
2009; Zahran et al., 2009), 3 da China (Cai et al., 2019; Hou et al., 2013; Liu et al., 2011), 3 da india (Keshri et al., 2021;
Palaniappan etal., 2011; Sahu et al., 2010), 2 do México (Estrada-Sanchez et al., 2017; Moodie et al., 2013), 1 do Brazil (Gahyva
et al., 2008), 1 do Egito (Mostafa et al., 2009), 1 da Italia (Toto et al., 2012), 1 da Nigéria (Greig et al., 2014), 1 do Marrocos
(Bouftini et al., 2015), 1 do Reino Unido (Talbot et al., 2018) and 1 da Colémbia (Cury et al., 2017).

Para melhor organizagao, os artigos foram divididos em dois quadros, sendo o Quadro 1 exclusiva de estudos com mais
de 1 crianca e o Quadro 2 apenas para relatos de casos. Ambos contém as principais informacdes de cada estudo, ou seja, pais
de origem do estudo, nimero de criangas expostas e ndo exposta, idade média das criangas avaliadas, concentracdo média de

chumbo no sangue, possiveis formas de exposi¢do e 0s sintomas neuroldgicos causados pela exposi¢do ao chumbo.
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Quadro 1. Estudos incluidos descrevendo niveis elevados de chumbo no sangue relacionado a efeitos neuroldgicos em criangas.

AUTOR/ NP CT\JIAASICAS
ANO/ ~
BATS EXPOSTAS/ CONCENTRAGAO DE 5 )
EXPOSTAS IDADE CHUMBO NO SANGUE FORMA(S) DE EXPOSICAO SINTOMAS NEUROLOGICOS
Chen et al/ Média segundo idades: Problemas comportamentais, de externalizagdo e escolares. Os efeitos do chumbo em
2007/ 0/780 2 a7 anos 2 anos = 26,2 +5,1 ug/dL Chumbo na gasolina, tinta e no meio | criancas de 5 anos foram apenas relacionados ao QIl. Problemas comportamentais
5anos = 12,0 + 5,2 pg/dL ambiente. (dificuldade em se expressar e irritabilidade) foram visiveis apenas em criancas de 7
EUA 7 anos = 8,0 + 4,0 pg/dL anos com exposigdo ao chumbo relativamente alta.
Gahyva etal/ Acidente - ambiental - envolvendo Desordem na fala (atraso) e problemas com a fonologia e vocabulario.
0al2 uma " - o .
2008/ 0/20 10,5 a 35,8 ng/dL . . Trés criangas apresentaram atraso fonoldgico especifico e 10 tiveram problemas em
. anos companhia de baterias, que . - : I e .
Brasil . . mais de um sistema de linguagem, especificamente com vocabulario e fonologia.
contaminou uma vila em Bauru/SP.
Grupo 1: criancas residentes da area
de alto risco de contaminagdo
(intoxicados com mecanica, pintura | . x L
Mostafa et al/ de carros, ou fabricas de aco). D|§fungao cognltl\_/a. .
6al2 Criangas com maiores concentragdes de chumbo no sangue apresentam disfuncéo
2009/ 0/100 3a28 pg/dL 5 P : .2
. anos R . cognitiva. Déficits verbais, QI e desempenho podem ser causados por danos em sitios
Egito Grupo 2. criangas residentes. em anatdémicos no cortex cerebral pré-frontal, hipocampo e cerebelo
dreas de pouca exposicdo ao P - Nip P )
chumbo sem fontes Obvias de
intoxicagao.
Zahran et al/ Alteragdo de cognicéo e comportamento.
2009/ 0/24.327 <6 anos Entre 2 a 5 pg/L e 210 pg/L Contato com chumbo no solo. | Os sintomas cognitivos e comportamentais sdo piores em criangas de 6 anos do que em
EUA criancas com 2 anos de idade.
Grupo exposto
>10pg/dL=107/153*
>20png/dL=28/153* Alteracs . @i N
Liu et al/ ~45pg/dL=1/153* | era(;oes_c?mpor a;]menballs: e_ emom_ozals. _ " o o atvidade d
2011/ 150/153 3a7anos Reciclagem de lixo eletronico Alta exposicao ao chumbo foi associada a um pior resultado no nivel de atividade da
China Grupo controle crianca, aumento do grau de dificuldade para educagdo, afastamento da abordagem,
adaptabilidade ambiental, humor, limiar de responsividade e intensidade.
>10 pg/dL=55/150*
>20 pg/dL=3/150*
>45 pg/dL= 0/150*
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Palaniappan et al/

Alteragdo do controle lateral e coordenagdo motora fina.

%011/ 0/756 3a7anos Média = 11,4 +5,3 pg/dL Contato com o chumbo no ambiente | O maior declinio de pontuagio nos testes pareceu ocorrer em niveis de chumbo no
India sangue superiores a 30ug/dL.
Problemas cognitivos e comportamentais.
A exposicdo ao chumbo foi negativamente relacionada a Cognigdo e Comportamento.
. O ambiente doméstico foi relevante para o desempenho cognitivo de criancas que
Moodie et al/ . . e i hai ; ;
62285 Moradia ao redor de uma fundicio foram expostas ao chumbo. Niveis mais baixos de chumbo no sangue infantil foram
2013/ 0/595 ’anos’ Média = 11.5ng/L de chumbo associados a melhores pontuagdes no ambiente doméstico, enquanto niveis mais altos
México foram associados a um ambiente doméstico mais pobre. O enriquecimento desse
ambiente parece mediar os efeitos do chumbo nos resultados de satde infantil para a
cognigdo e para o comportamento. Relagdes positivas no ambiente doméstico entre
mae e filho, sdo benéficas para a cogni¢do e comportamento infantil na idade escolar.
_ -~ . Retraimento social, depressdo, melancolia, problemas de sono, alteracbes corporais
Casos = <50ug/L Maus habitos de vida, como chupar | . ~ -
atipicas, agressdes e destruicdes.
Hou et al/ 22239 Controle = > 50 pg/L os dedos, roer unhas, colocar Os niveis de chumb f lacionad i |
2013/ 50/50 ; ' Média = 88,39 pg/dL objetos estranhos na boca, brincar | OS NiVeis de chumbo no sangue foram correlacionados negativamente com o Ql,
. anos T i o quocientes de desenvolvimento do comportamento adaptativo das criangas,
China Valor minimo = 4pg/dL com plasticina e usar utensilios de d h i fino. d Ivimento da li ! t
Valor méximo = 246 pg/dL mesa coloridos com frequéncia esempenho motor grosso e fino, desenvolvimento da linguagem e comportamento
social individual.
Reducdo do nivel de consciéncia = 34*; Histdrico de convulsdes recentes sem
alteragOes de consciéncia na apresentacdo = 47*. Outros sinais de anormalidade
45-64,9 ng/dL = 576* neuroldgica = 6*. Morte = 14*.
65-79,9 pg/dL = 56* O aumento da concentragdo venosa de chumbo foi associado ao aumento das chances
Greig et al/ 80-99,9 pg/dL = 148* Aumento no processamento de|de caracteristicas neuroldgicas. A maioria das criangas com caracteristicas
2014/ 0/972 <5 anos 100-119,9 pg/dL = 92* minério em pequena es_cala com | neuroldgicas tinha de 1 a 3 anos em comparagdo com aquelas sem caracteristicas
Nigeri - 120 199’ oua/dL — 73* moagem a seco para extrair ouro nas | neurolégicas. As concentrag@es para caracteristicas neurolégicas leves foram de 157,6
Igena —199,7ug/dL = aldeias Hg/dL; 106,9 pg/dL para convulsdes presumiveis e 170,1 pug/dL para caracteristicas
=200 pg/dL =27* neuroldgicas graves, em comparagéo com 65,9 pg/dL para aqueles sem caracteristicas
Maéximo = 708 pg/dL neurolégicas. Intoxicagdo por chumbo em baixas concentragbes (<105 pg/dL)
concomitante com teste de maldria positivo apresentaram caracteristicas neuroldgicas
graves.
Meédia= 58,21 + 36 pg/L Microcefalia; epilepsia; cefaleia; inquietacdo; atraso na linguagem e marcha. Falta de
Bouftini et al/ ’ Moradia préxima a area industrial | concentracao.
2015/ 60/90 6 meses a Menor = 18 pg/L Ain Nokbi Fez, poluicdo A concentracdo média de chumbo venoso em criangas expostas foi maior do que em
Marrocos 12 anos atmosférica causada por essa criancas ndo expostas. Além de sintomas neurolégicos, algumas também apresentavam

Maior = 202,3 pg/L

fabrica e habitos de pica.

distarbios digestivos, locomotores, anemias etc. Habitos de Picacismo foram
observados em 50% das criangas do grupo exposto ao chumbo e do grupo controle.
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Estrada-Sanchez et

Possivel perda de QI.

all 1 Olaria dos pais (area de trabalho € | .
2017/ 0/11 0 -7 anos Meédia 26,4 pg/dL de uso comgm dg familia) E possivel que as 11 criancas de familias de oleiros tenham perdido entre 7,13 e 8,84
México ' pontos de QI, devido a exposi¢do ao chumbo.
Mediana das criancas de Guivu = Problemas no sistema sensorial (visdo, audicéo, tato, paladar, olfato e consciéncia
488p.g/gdL Y Contato com o lixo  eletronico: corporal, bem como equilibrio e movimento).
Variaci d’ 168 4'0 12ug/dL | trabalho dos pais relacionado comc; A exposicgdo elevada ao chumbo esté associada a maiores dificuldades de integracéo
. ariagdo de 1,68 a 40,12, ! o0 : : - ox -5 Al
Cai et al/ lixo eletronico, morar e trabalhar no sengqna] em criangas. Os escores para Visdo, audicdo, tato, consciéncia corporal,
2019/ 0/574 326 anos mesmo local; possuir oficinas de equilibrio, movimento e sistemas sensoriais, correlacionam-se positivamente com o
China residuos em dm raio residencial de chumbo no sangue infantil. Criancas com niveis elevados de chumbo sanguineo

Mediana das criancas de Haojiang
3,47ug/dL.

Variagdo de 1,68 a 27,48ug/dL

50m; anos de residéncia infantil na
area contaminada.

possuiam baixos niveis de cortisol sérico em comparagdo com criangas com baixas
concentragdes de chumbo sanguineo. Dificuldades de integracéo sensorial para o toque
correlacionou-se negativamente com os niveis séricos de cortisol, associados a niveis
elevados de chumbo.

*Numero de criancgas. Fonte: Autores.
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Quadro 2. Relatos de casos envolvendo efeitos neuroldgicos causados por intoxicagéo por chumbo.

AUTOR/ ~
CONCENTRAGAO DE X -
ﬁ,':%/ IDADE CHUMBO NO SANGUE FORMA(S) DE EXPOSICAO SINTOMAS NEUROLOGICOS
Concentragdo 5 anos antes da
Nagpal & Brodie/ avaliagdo oftalmoldgica = Disfungdo visual e cognitiva.
2009/ 10 anos 19,5ug/dL Desconhecida As anormalidades cognitivas e visuais, achados de ERG*, sdo consequéncias do contato com o metal.
EUA 3 anos antes = 11pg/dL A toxicidade do chumbo afeta a crianga, mesmo com seus niveis reduzidos desde o primeiro contato.
4 meses antes= 3ug/dL,
s Convulsdes, alteracdo sensorial, irritabilidade, vomitos, perda de capacidade de se sentar, brincar,
ahu et al/ - - - i p
2010/ 7 meses 125ue/dL !:abrlca de baterias de chumbo-acido | dificuldade de reconhemm_ento de pessoas. o _ _ _
Hg
india ilegal em casa. Este caso revelou a nece55|dade.de. averiguacao dg encefalopat|a~|nexpllcada em criangas. Indicadores
também incluem a presenca de irritabilidade, palidez e convulsdes.
Fraqueza severa nos bragos, pernas, irritabilidade, apatia, incapacidade de manter a postura ereta e
Nivel de chumbo no sangue = marcha, hipotonia e hipotrofia muscular, reflexos parcialmente eliciados nos membros superiores e
Toto et al/ 352pg/dL ausentes nas pernas e reflexos cutaneos plantares bilaterais ausentes. Hiperestesia generalizada nas
2012/ 5 anos Ingestdo de anel metalico pernas, perda de controle esfincteriano. Neuropatia periférica e encefalopatia.
Italia Nivel de chumbo urinario= A crianga possuia sindrome de Guillain-Barré, sem nenhum comportamento psicopatolégico ou
1556pug/dL socioecondmico que causasse intoxicagdo. A anemia, neuropatia periférica e encefalopatia ocorreram
simultaneamente durante o envenenamento por chumbo.
Cury et al/ A famili idi d Irritabilidade; Confusdo mental; Insbnia; Movimentos anormais, degluticdo prejudicada, reflexo de
2017/ 5 anos 27 pg/dL amilia residia perto de uma garagem preensdo, hemiparesia direita e mioclonia generalizada.
AL de solda. ; AT - : s
Coldmbia** O envolvimento dos ganglios basais e a mioclonia sdo raramente relatados.
Atraso na fala; crises convulsivas afebril; convulsdes focais; aumento de pressdo intracraniana;
encefalopatia.
Talbot et al/ x . A crianca ndo apresentou recuperacdo neurolégica apds a reducdo sérica dos niveis de chumbo
2018/ 2 anos 364 ng/dL Lr;%ei;sct)agedei;;nta contendo chumbo por sanguineo. Criancas com deficiéncia de ferro possuem riscos aumentados de contaminagéo por
Reino Unido pica. chumbo em casos de picacismo. Nesse relato os médicos desenvolveram um gatilho na interface
eletronica de solicitagcdo de exames de hospitais para a medigdo de chumbo em pacientes que
apresentassem deficiéncia de ferro e habitos de picacismo.
Inconsciéncia; rolamento dos globos oculares; sensdrio alterado (escore de coma de Glasgow de
Keshri et al/ Exposicdo a uma fabrica de reciclagem | E2V3M3); convulsdes tonico-clonicas generalizadas; mal epilético e encefalopatia.
2021/ 7 anos 139,96 pg/dL de baterias de automéveis no qual os | A crianga apresentou recuperacdo quase completa em mais um més, com resolucdo de todos os
india pais trabalhavam. sintomas psiquiatricos, sendo o paciente capaz de ler, escrever, recitar e falar como no estado pré-

doenca.

*eletrorretinograma. **local mediante a contato com autor. Fonte: Autores.
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Os dois quadros compilam os estudos incluidos no presente trabalho. EUA, China e india foram os paises que relataram
a maior quantidade de artigos (incluindo relatos de caso), sendo cada um responsavel pela publicacdo de 3 estudos. Deve-se
notar que os artigos de relato de caso trazem mais detalhamento sobre os sintomas neurolégicos do que artigos em que foram
feitos estudos em grupos de criangas. Também é possivel observar alguns estudos que fazem comparagdes entre criangas expostas
e ndo expostas, fazendo com que fornegam forte suporte em suas descobertas sobre sintomas neurol6gicos causados pelo chumbo,
como vistos nos trabalhos de Liu et al. (2011), Hou et al., (2013) e Bouftini et al. (2014), que mostraram gue criancas do grupo
exposto ao chumbo, em comparacdo ao grupo ndo exposto, possuiam, respectivamente, piores resultados nos niveis de atividade
da crianca, aumento do grau de dificuldade para educacdo das mesmas, afastamento da abordagem, dificuldades de
adaptabilidade ambiental, humor e limiar de responsividade e intensidade afetados; Distdrbios de comportamento anormal
(retraimento social, depressdo, agOes corporais atipicas, comportamento agressivo e de destruicdo e problemas de sono);
Distarbios digestivos, locomotores e anemias, alem dos problemas neurolégicos. Embora haja semelhanca em muitos dos
trabalhos em relacdo a maneira como os niveis de chumbo no sangue sdo relatados, alguns fornecem mais detalhes ao

descreverem o nivel sanguineo de chumbo por idade, por regido de estudo, ou até mesmo dosando niveis urinarios desse metal.

3.2 Criancas e formas de exposicdo ao chumbo

Os dados coletados representam um total de 28.434 criangas expostas ao chumbo e 260 crian¢as ndo expostas (somando-
se os dois quadros). A idade das criangas variou de 0 a 12 anos; os niveis de chumbo no sangue das criancas apresentaram grande
variacdo, sendo a menor concentracdo no valor de 2 pg/dL (Cai et al., 2019) e a maior no valor de 708 pg/dL. (Greig et al.,
2014). A principal fonte de contaminag&o foi devido a moradias proximas as fontes deste metal como companhias de baterias,
fabricas de aco, reciclagem de lixo eletronico, fabricas de fundigdo de chumbo, olarias, garagem de solda. (Bouftini et al., 2015;
Gahvya et al., 2008; Greig et al., 2014; Liu et al., 2011; Moodie et al., 2013; Mostafa et al., 2009) (Cai et al., 2019; Estrada-
Sanchez et al., 2017; Keshri et al., 2021; Sahu et al., 2010; Talbot et al., 2018).

Outros meios de contaminacdo de chumbo em criangas foram pela via oral, como por exemplo ingestdo de pintura da
casa contendo chumbo (Talbot et al., 2018) ingestdo de objetos estranhos (anel metélico) (Toto et al., 2012) e por contato com

chumbo no solo e no ambiente. (Chen et al., 2007; Palaniappan et al., 2011; Zahran et al., 2009).

3.2 Sintomas neuroldgicos causados pela exposi¢ao

Os principais problemas decorrentes da exposi¢do ao chumbo foram aqueles envolvendo o comportamento infantil, o
que inclui casos de agressdes, destrui¢do de coisas e inquietacdo (Bouftini et al., 2015; Chen et al., 2007; Hou et al., 2013; Liu
et al., 2011; Moodie et al., 2013; Nagpal & Brodie, 2009; Zahran et al., 2009). Em segundo lugar aparecem as disfuncGes
cognitivas (Bouftini et al., 2015; Chen et al., 2007; Moodie et al., 2013; Mostafa et al., 2009; Nagpal & Brodie et al., 2009;
Zahran et al., 2009) em que sdo englobados também dificuldades escolares e de concentracdo (Bouftini et al., 2015; Chen et al.,
2007). Dois estudos e trés relatos de caso indicaram problemas emocionais causados por essa exposi¢do, como melancolia,
depressdo, irritabilidade e apatia (Cury et al., 2017; Hou et al., 2013; Liu et al., 2011; Sahu et al., 2010; Toto et al., 2012).
Encefalopatia foi o Unico sintoma descrito apenas nos relatos de casos, nos quais a concentragdo de chumbo sanguineo das
criangas se mostrou extremamente alta (Keshri et al., 2021; Talbot et al., 2018; Toto et al., 2012), sendo a menor concentracéo
de chumbo no valor de 139,96pug/dL (Keshri et al., 2021) e a maior no valor de 364 pg/dL (Talbot et al., 2018). Foram observados
casos de convulsdes (Greig et al., 2014; Keshri et al., 2021; Sahu et al., 2010; Talbot et al., 2018), crises epiléticas (Bouftini et
al., 2015; Greig et al., 2014), inconsciéncia (Keshri et al., 2021), cefaleia (Bouftini et al., 2015), confusdo mental (Cury et al.,
2017) e dificuldade para reconhecer pessoas. (Sahu et al., 2010).
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4. Discussao

Nesta revisao reunimos importantes dados referentes a intoxicacdo por chumbo em criancas, obtendo achados relevantes
sobre este problema ambiental e social. Primeiro, a principal fonte de contaminacgéo ao chumbo fora devido a moradias préximas
as fontes deste metal como companhias de baterias, fabricas de aco, reciclagem de lixo eletronico, fabricas de fundicdo de
chumbo, olarias e garagem de solda, destacando que a contaminagao ambiental, principalmente do ar, € um dos principais fatores
de risco de contaminagdo a criangas, sendo necessario implementar maiores fiscalizagfes de poluicéo a fabricas que utilizam
chumbo. Um segundo achado é sobre os sintomas neuroldgicos, uma vez que disfuncdes cognitivas e problemas no
comportamento infantil foram os sintomas neuroldgicos mais recorrentes nos estudos.

E indispensavel destacar a interferéncia que o metal imp@e sobre a vida das criancas intoxicadas que, mesmo com uma
dosagem sanguinea baixa, pode desencadear uma série de problemas, incluindo anemia, baixa estatura, bem como problemas
neuroldgicos como alteragdes comportamentais e de Ql, baixo desempenho escolar, alteracdes de humor, convulsées e até mesmo
encefalopatia (um dos mais sérios desvios toxicos, levando a disfungdes psicoldgicas e neurocomportamentais) em condi¢es
mais graves. (Keshri et al., 2021; Lanphear et al., 2016; Moreira & Moreira, 2004). Por mais que elaboracBes de leis,
procedimentos e medidas de impedimento & intoxicagdo ao chumbo tenham sido implantadas ao redor do planeta, isso nao foi o
suficiente para que houvesse a prevencdo de contaminacdo pelo elemento, fazendo com que em 2020 a UNICEF divulgasse que
cerca de um terco da populacdo infantil mundial continua sendo intoxicada por esse metal. (UNICEF, 2020).

Infelizmente, as criangas também podem ser afetadas por este metal ainda dentro do Gtero de suas mées, durante a
gestagdo. Estudos apontam que mulheres gravidas que tém contato com o metal consequentemente expde o feto a0 mesmo, pois
este pode ultrapassar a placenta, a barreira hematoencefélica (chegando ao sistema nervoso do feto), como também pode ser
excretado no leite materno, levando a intoxica¢@es precoce ao chumbo e, consequentemente, a distirbios no decorrer da vida do
individuo (Rebelo & Caldas, 2017). Um estudo publicado por Thomason et al. (2019) descreve que exposi¢des pré-natais ao
chumbo possuem grande impacto no desenvolvimento de redes cerebrais fetais no Utero. Isso ocorre, pois, fetos expostos a este
metal possuem uma diminui¢do relacionada a idade na conectividade cerebral cruzada, significando uma maturagdo atrasada de
seus cérebros. A maturacao cerebral atrasada desvia o feto dos padrdes tipicos de desenvolvimento cerebral, contribuindo para
resultados cognitivos e comportamentais mais pobres em individuos expostos ao chumbo durante o periodo pré-natal.

Olhando mais profundamente, o chumbo, além de possuir efeitos maléficos na vida intra uterina e na fase infantil, pode
ter suas consequéncias projetadas além da vida adulta. A decorréncia disso é que os problemas ocorridos da exposi¢do infantil a
este metal, como impulsividade, problemas comportamentais e de humor, podem ser permanentes, acompanhando o individuo
por toda a sua vida, podendo afetar sua adolescéncia e principalmente vida adulta. Em 2021, Wright et al. (2021) publicaram um
estudo em que 376 recém-nascidos participaram de uma analise dos seus 0 aos 27/33 anos em que foram dosados chumbo sérico
em todas as fases da vida (infancia, adolescéncia e fase adulta) a fim de analisar o desenvolvimento e 0 comportamento criminoso
adulto que essas criangas poderiam vir a ter devido a intoxicacdo por chumbo. Surpreendentemente os resultados revelaram que
as medidas de chumbo no inicio da vida e na infancia estavam prospectivamente relacionadas a prisdes na idade adulta (uma vez
que 254 participantes do estudo geraram um total de 1.429 prisGes perpétuas independentes e 1.129 prisGes independentes num
periodo de 10 anos), principalmente por violagdes da lei de drogas. Outro estudo, realizado por Cecil et al. (2008) descobriu que
a exposicdo ao chumbo na infancia esta associada a reducdes especificas no volume de massa cinzenta adulta na regido do cortex
pré-frontal e cortex cingulado anterior responsaveis pelas funcfes executivas, regulacdo de humor e tomada de decisdes. A
literatura também descreve relacOes de psicopatia adulta e exposicdo ao chumbo na infancia, uma vez que ha uma diminuicao
volumétrica na substancia branca do cortex pré-frontal. Isso reafirma que a exposicédo a esse metal na fase infantil contribui para
0 aparecimento dos déficits comportamentais e neuroldgicos devido a problemas cerebrais relacionados & presenca deste metal.
(Beckwith et al., 2018).
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Devido a grande quantidade de consequéncias causadas pela intoxicagdo ao chumbo na infancia, que muitas vezes se
projeta para a vida adulta, varios paises desenvolvidos restringiram o uso desse metal ou adotaram politicas para a redugéo das
principais fontes de exposicéo na populagdo em geral como método profilatico, tornando como limite de toleréncia infantil ao
chumbo um valor menor do que 5 pg/dL, sendo esse valor tdo baixo ainda responsavel por causar déficits cognitivos, ameacando
o desenvolvimento saudavel das criangas. (Brubaker et al., 2010; UNICEF, 2020). Esse cenario apenas reforca a importancia e
necessidade de implementacédo de legislacGes que determinem os limites de tolerancia biolégica para exposi¢do ao chumbo em
criangas, legislacdo essa inexistente no Brasil, sendo a Unica regulamentacdo vigente no momento responsavel pelos niveis de
chumbos séricos em trabalhadores, que devem ser de no méaximo 60 pg/dL. (Governo do Brasil, 2020).

Com base nos locais de estudos aqui apresentados, percebe-se que o0s paises que mais publicaram estudos sobre sintomas
neuroldgicos (EUA, China e india) sio os mesmos que possuem regulamentos sobre niveis de tolerancia de chumbo em criangas,
junto com implementacdo de medidas profilaticas, evidenciando mais uma vez a seriedade do assunto e a necessidade de uma
atengdo a mais nessa problematica, principalmente por paises que ndo possuem suas proprias legislacdes sobre contaminacéo de

chumbo infantil

5. Concluséo

Por meio dos artigos analisados, foi possivel observar que as intoxica¢des de criangas se deram principalmente pela
contaminagdo ambiental causada por fabricas de fundi¢do de chumbo e de baterias, olarias, reciclagem de lixo eletrdnico etc.
instaladas proximas as residéncias. O hébito de picacismo também contribuiu de forma ativa em sua intoxicagéo. Dos 18 artigos,
apenas 3 ocorreram na América Latina (Brasil, Coldmbia e México). Apesar da quantidade significativa de estudos sobre a
intoxicacdo por chumbo, a realidade sociocultural dos paises latinos ndo condiz com o que se observa na maioria dos estudos,
uma vez que no Brasil inexistem legislaces que determinam os limites de tolerdncia biolégica para exposi¢cdo ao chumbo
infantil. Assim, o nosso trabalho fornece uma série de dados que podem ser Gteis para orientar politicas publicas e projetos
voltados ao combate e tratamento de intoxicagdo por chumbo em criancas.

Ademais, esta pesquisa pode incentivar e guiar futuras pesquisas a se atentarem mais as realidades encontradas nas
diversas regiGes brasileiras e suas diferentes situagdes, vez que os efeitos do metal em criangas procedem como uma preocupacéo

nas agéncias de saude até os dias atuais no Brasil e no mundo.
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