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RESUMO

Introdugao/ enquadramento/ objetivos

Os trabalhadores ligados ao setor da jardinagem estdo expostos a um conjunto de riscos e
fatores de risco profissionais nem sempre percecionados pelos proprios e/ou
empregadores ou até por elementos da equipa de Saude Ocupacional sem experiéncia
prévia nesta atividade laboral. Pretendeu-se com este estudo dar a conhecer o que de
mais relevante e recente se publicou sobre o tema, contribuindo para uma maior
capacitagao de todos os envolvidos neste processo.

Metodologia

Pergunta protocolar: Quais os principais riscos e fatores de risco laborais dos jardineiros,
eventuais doencas profissionais associadas e medidas de prote¢cao recomendadas?

Foi realizada uma pesquisa bibliografica em julho de 2015 nas bases de dados “CINALH
plus with full text, Medline with full text, Database of Abstracts of Reviews of Effects,
Cochrane Central Register of Controlled Trials, Cochrane Database of Systematic
Reviews, Cochrane  Methodology Register, Nursing and Allied Health Collection:
comprehensive, MedicLatina e Academic Search Complete”.

Conteudo

Esta profissdo esta exposta a diversos riscos/ fatores de risco, nomeadamente agentes
quimicos, agentes bioldgicos, desconforto térmico, ruido, vibragdes, trabalho em altura,
quedas ao mesmo nivel, cargas, queda de objetos, projecdo de fragmentos/ corpos
estranhos, uso de maquinas/ instrumentos cortantes e, eventualmente, podera até existir
risco oncoldgico.

Conclusoes

A generalidade dos trabalhadores da Jardinagem nao se apercebe da importancia ou
intensidade de alguns riscos, pelo que, por vezes, menospreza algumas medidas de
protecéo coletiva e/ou individual.

110


http://www.rpso.pt/principais-riscos-e-fatores-de-risco-laborais-dos-jardineiros-eventuais-doencas-profissionais-associadas-e-medidas-de-protecao-recomendadas/

As principais doencas profissionais destacadas pela bibliografia consultada sédo a
dermatite, uveite, queratoconjuntivite, patologias osteomusculares e cancro de pele.

Quanto a medidas de protecao coletiva, praticamente nenhum estudo as desenvolveu. Em
relacdo a Equipamentos de Protegao Individual, apenas um artigo propés uma lista parcial.

N&o s6 os dados apresentados nesta revisdo reunem de forma muito sucinta o que de
mais recente se publicou sobre a saude laboral neste setor (em portugués e utilizando
artigos que abordavam aspetos muito parcelares e escritos noutras linguas), de forma a
proporcionar um facil acesso a esta informacédo da parte dos profissionais que se iniciem
neste setor; como também se percebeu que a realidade portuguesa nao esta
suficientemente retratada, pelo que seria pertinente motivar os profissionais da saude
ocupacional que trabalham no ramo (ou venham a trabalhar) para investigar aspetos
relevantes do tema, divulgando as conclusdes obtidas através da publicagao de artigos.

Palavras/ expressdes-chave: saude ocupacional, saude do trabalhador, medicina do
trabalho e jardineiro.

INTRODUGCAO/ ENQUADRAMENTO/ OBJETIVOS

Os profissionais a trabalhar em equipas de Saude Ocupacional, mesmo que nao
diretamente ligados ao setor da Jardinagem, podem receber trabalhadores com esses
antecedentes laborais, pelo que poderédo sentir necessidade de aprofundar um pouco os
seus conhecimentos na é&rea. Pretendeu-se com esta revisdo bibliografica integrativa
resumir o que de mais relevante e recente se publicou sobre o tema.

Esta profissao esta exposta a diversos riscos/ fatores de risco, nomeadamente: agentes
quimicos’ 2, agentes biologicos’- 3, desconforto térmico, ruido, vibragées, trabalho em
altura, quedas ao mesmo nivel' e de objetos, cargas' 4, projecdo de fragmentos/ corpos
estranhos, uso de maquinas/ instrumentos cortantes e risco oncoldgico (por exemplo de
melanoma, secundario as radiagdes ultravioleta)'.

A legislacao nacional define que o jardineiro ocupa-se da preparagao do terreno, cultivo de
plantas e respetiva manutencéao (limpeza, rega e tratamentos); procede também a limpeza
e conservacao de arruamentos e canteiros; estruma e usa produtos quimicos sintéticos
para adubar ou corrigir anormalidades (pesticidas); apara a relva; usa instrumentos
manuais ou mecanicos adequados (sendo também responsavel pela limpeza, afinacao,
lubrificagdo e pequenas reparagdes nestes); para além disso pode triturar madeiras e
outros derivados das plantas, quando necessario®.

METODOLOGIA

Pergunta protocolar: Quais os principais riscos e fatores de risco laborais dos jardineiros,
eventuais doengas profissionais associadas e medidas de protegdo recomendadas?

Em fungdo da Metodologia PICo foram considerados:

—P (population): jardineiros
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-l (interest): adquirir mais conhecimentos sobre os principais riscos e fatores de risco
existentes para os profissionais da jardinagem, eventuais doengas profissionais associadas
e medidas de protegdo recomendadas

—C (context): saude ocupacional nas empresas de jardinagem

Foi realizada uma pesquisa bibliografica em julho de 2015 nas bases de dados “CINALH
plus with full text, Medline with full text, Database of Abstracts of Reviews of Effects,
Cochrane Central Register of Controlled Trials, Cochrane Database of Systematic
Reviews, Cochrane Methodology Register, Nursing and Allied Health Collection:
comprehensive, MedicLatina e Academic Search Complete”. Utilizando a palavra-chave
“gardener’ foram obtidos 75 artigos, com os critérios publicagéo igual ou superior a 2005,
acesso a texto completo e lingua original portuguesa, inglesa ou espanhola; em fungao da
pertinéncia para o objetivo desta revisao, foram selecionados oito e trés artigos, apos a
leitura do titulo/resumo e na integra, respetivamente.

Contudo, como praticamente ndo se encontram estudos relativos a realidade portuguesa
nestas bases de dados indexadas, os autores procuraram trabalhos inseridos na base
RCAAP (Repositorio Cientifico de Acesso Aberto em Portugal). Aqui, utilizando a palavra-
chave “jardineiro”, foram obtidos 50 documentos; apds a leitura do resumo e na integra
foram selecionados quatro e dois trabalhos, respetivamente. Nesta mesma base de dados,
utilizando a palavra-chave “gardener”, obtinham-se 63 documentos, mas nenhum deles era
pertinente para os objetivos desta revisdo.

O resumo da metodologia aplicada nesta revisao pode ser consultado nos fluxogramas de
12 e 22 fases. A caraterizagdo metodolégica e resumo dos artigos selecionados esta
inserida no quadro 1.

CONTEUDO
Agentes quimicos

As principais vias de entrada dos agentes quimicos para o organismo sdo a cuténea e a
oral (através das méaos contaminadas); ainda que alguns autores também mencionem a
possibilidade de ser relevante a via inalatéria. Os solos, sobretudo na proximidade de
centros urbanos e/ ou estradas movimentadas apresentam mais contaminantes do que em
areas menos urbanizadas?; ja foram doseadas neste contexto substancias como asbestos,
chumbo, cadmio® 2, arsénio?, cromio, niquel e vanadio'.

Apesar de nenhum dos artigos selecionados para esta revisdo desenvolver o0s riscos
existentes perante alguns pesticidas, tal estda bem descrito na literatura meédica,
destacando-se sobretudo a neurotoxicidade, bem como as alteragbes gastrointestinais,
respiratorias, oncoldgicas, obstétricas/ teratogénicas e imunoldgicas.

O contato com alguns insetos também pode proporcionar o acesso a agentes quimicos
naturalmente por eles produzidos ou ndo- sendo de destacar sobretudo as abelhas,
vespas, moscardos, aranhas, escorpides, mosquitos e carragas’.

Para além dos animais, também algumas plantas tém produtos quimicos naturais capazes
de causar reacbes graves' 5 por exemplo, na bibliografia consultada encontrou-se um
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caso clinico em que uma planta ornamental (euphorbia) provocou uma uveite e
qgueratoconjuntivite; no passado ela foi associada também a alteragcées cutaneas, sendo
que a gravidade depende da subespécie®.

As plantas téxicas e os seus efeitos sdo conhecidos desde a antiguidade; alias, por vezes,
eram utilizadas na pesca e caga, na guerra ou como medicamentos. Alias, o conceito de
toxicidade € relativo uma vez que podera estar muito dependente da concentragdo. As
substancias produzidas pelas plantas assumem fungdes tdo variadas quanto crescimento,
reproducdo, manutencéao, atragdo de polinizadores, atividade microbicida, defesa contra
outras plantas ou animais ou até protegao para alteragdes da temperatura, agua, radiagéo
ultravioleta e alteragdes nos nutrientes. Estas substancias podem estar apenas numa parte
da planta, terem uma distribuicdo uniforme ou apresentarem concentrag¢des diferentes por
zona. Contudo, mesmo entre jardineiros, verifica-se um desconhecimento sobre quais
plantas podem apresentar toxicidade e, segundo um estudo nacional, elas constituem
cerca de um tergo das espécies comercializadas no Algarve’.

Um estudo brasileiro, por sua vez, concluiu que 15% das plantas presentes nas escolas
publicas da cidade de Curitiba eram téxicas (e criangas pequenas tém maior facilidade em
mastigar ou até ingerir as folhas). No horto dessa cidade, 9% das plantas também tinha
esta classificagéo; ja noutra cidade (Teresina) esse valor era de 22%".

As familias de plantas globalmente mais associadas a dermatite sdo a Compositae,
Geraniaceae, Liliaceae, Alstromeria, Berberidaceae e Grevillea robusta. Ja nos EUA as
plantas mais frequentemente associadas a intoxicagbes foram a Spathiphyllum (3%),
Phyloaca americana (2,9%), Philodendron (1,8%), Toxicondendron radicans (1,8%) e a
Euphorbia pulcherrima (1,8%); pois na maioria dos casos ndo se fez a identificacdo da
planta’.

A maioria destas intoxicagdes sao acidentais; alids, 60% destas ocorrem em criangas com
menos de nove anos (logo, fora do contexto ocupacional). Ou seja, dentro de todas as
intoxicagdes ocupacionais, as plantas toxicas atingem apenas 0,02% das mesmas;
contudo, por vezes, simultaneamente, algumas situa¢gdes sdo pouco valorizadas, pelo que
nao sao oficializadas e quantificadas. No entanto, em paises como a lItalia, Dinamarca e
Suécia alguns estudos estimaram que cerca de 5, 17 e 21% dos jardineiros ja tinha tido
pelo menos um episddio de dermatite, respetivamente’.

A sintomatologia mais frequentemente associada a esta toxicidade carateriza-se por
irritacdo  orofaringea, rinoconjuntivite, dermatite (incluindo urticaria), alteracdes
cardiovasculares, respiratorias (asma) e gastrointestinais (nausea, vomito, diarreia). A via
de contato mais frequente € a dérmica (quer diretamente, quer por contato com
ferramentas, roupas ou animais contaminados). A gravidade da intoxicagao depende das
carateristicas da planta (substancias especificas, parte da planta que contatou com o
individuo, época do ano, via de entrada: oral, inalatéria ou dérmica, tempo de exposicao e
quantidade); do individuo (raca, idade, peso e estado global de saude); bem como
variaveis ambientais (temperatura, humidade, radiagdo ultravioleta e composi¢cdo do
solo)'.
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As principais substancias toxicas podem ser genericamente divididas em proteinas téxicas,
acidos organicos, alcaloides, terpenos/ terpendides e compostos fendlicos. As proteinas
téxicas contribuem para a defesa contra insetos e fungos; geralmente a concentragao €
superior nas sementes versus folhas, caule e raizes; a ricina e a abrina séo as fitotoxinas
mais potentes; existem compostos neste contexto que genericamente destroem as
mucosas, causando hemorragias (por exemplo, a nivel do estémago e do intestino). No
caso dos acidos organicos destaca-se o acido oxalico que esta mais concentrado nas
folnas e menos nas raizes- no entanto, a concentracdo também varia com a idade da
planta, estagéo, clima e solo; ele pode irritar as mucosas orais, do estbmago e intestino e
provocar/ potenciar depdsitos renais de calcio e alteracdes cardiacas. Os alcaloides podem
atuar no sistema nervoso central como alucinogénios e/ou agentes anticolinérgicos e, por
isso, também podem contribuir para a defesa contra alguns herbivoros. Os terpenos e
terpendides dao protegdo contra fungos/ bactérias/ predadores e atraem alguns
polinizadores; mas também podem ter um efeito laxante e irritativo para as mucosas; além
de propriedades abortivas e alucinogénicas. Os compostos fendlicos atraem polinizadores
e proporcionam protegcdo contra a radiagao ultravioleta, fungos, bactérias e virus; alias
também podem inibir o crescimento de outras plantas’.

Agentes biolégicos

O solo pode conter alguns fungos capazes de causar doenga. Por exemplo, existem
relatos de contato com sporothrix schenckii (causador da esporotricose); geralmente o
contagio ocorre por contato entre plantas ou solo infetado e a pele néo integra. Na maioria
dos casos, a progressao € lenta e torna-se percetivel através do aparecimento de uma
papula, uma a trés semanas depois, que pode assemelhar-se a picada de inseto; as
papulas podem ulcerar posteriormente. Numa fase seguinte o fungo espalha-se pelo tecido
subcutaneo e, eventualmente, pelo sistema linfatico; a disseminagdo sanguinea é rara;
contudo, pode haver atingimento das articulagdes, ossos, tenddes, aparelho respiratério e
até sistema nervoso central/ meninges- no entanto, tal é raro em pacientes
imunocompetentes. A doenca é endémica na América do Sul®.

Outros artigos, dentro do contexto do risco bioldgico, destacam também o aspergillus
fumigatus, legionella, tétano e a leptospirose. Por vezes sdo os animais que transportam
outros vetores de doengas (como parasitas, bactérias ou virus)?.

Desconforto térmico

Entre os artigos selecionados para esta revisdo nenhum deu particular destaque ao
desconforto térmico neste setor profissional. Ainda assim, os autores gostariam de
salientar que ambiente térmico pode ser definido como um conjunto de variaveis
associadas a temperatura que influenciam, de forma direta ou indireta, a saude e bem-
estar dos trabalhadores; ainda que também haja interagdo com a suscetibilidade individual
e aclimatizacéo. Por sua vez, a sensacgao térmica € uma resposta emocional do individuo,
influenciada por variaveis subjetivas (como personalidade) e objetivas (como roupa e
atividade fisica). Mesmo pequenas variagdes da zona térmica confortavel alteram a
sensagdo de bem-estar, diminuindo a sua reatividade, concentragdo e desempenho;
algumas dessas alteragbes podem permanecer mesmo apds a interrupgdo do stress
térmico; a produtividade diminui e aumenta o risco de acidentes.
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O aumento da temperatura ambiental e/ou da carga de trabalho, aumentam a temperatura
corporal; tal ativa a diaforese (sudacdo) e o aumento da circulagdo sanguinea (para
aumentar a perda de calor através da pele). Por sua vez, com a exposi¢cao ao frio, ocorre
diminuicdo das perdas de calor (por vasoconstricao periférica) e ha aumento da produgao
de calor por tremor e/ ou atividade fisica. Aos primeiros segundos de exposi¢céo ao frio
surgem alteragbes inspiratérias/ hiperventilagdo, taquicardia (aumento da frequéncia
cardiaca), vasoconstricdo, hipertensdo arterial e mal-estar geral; apos alguns minutos
podem ser verificados a deterioragdo do rendimento muscular, arrepios e dor; apos
algumas horas a capacidade fisica diminui ainda mais e poderao surgir hipotermia
(diminuicdo da temperatura corporal) e desorientagcdo. Respirar em ambientes frios pode
originar broncoespasmo (sensacao de dificuldade respiratéria devido a estreitamento das
vias respiratorias) e broncorreia (aumento da produgao de secregdes bronquicas). O frio
leva a diminuigao das forgas isométrica e dinamica, bem como da capacidade aerdbica, o
que implica que os trabalhadores precisem de mais tempo para a mesma tarefa e de
pausas mais frequentes e prolongadas. A exposigao a longo prazo ao frio podera alterar a
atividade do sistema nervoso auténomo, potenciando-se assim perturbacdes
cardiovasculares, como a hipertensdo arterial, enfarte agudo do miocardio, crises
anginosas ou até acidente vascular cerebral. Podera também surgir e/ou agravar-se a
sindrome de Raynaud.

Ruido

Também em relagdo ao ruido, nenhum dos artigos selecionados para esta revisdo deu
particular destaque a este fator de risco, neste contexto profissional. Contudo, os autores
querem realgar que quando a exposigao laboral é continua, a hipoacusia (diminuigdo da
audicao) € mais provavel de ocorrer, uma vez que fica diminuido o tempo de recuperagao
disponivel. Esta representa uma parte substancial das doengas profissionais na
generalidade dos paises, pelo que implica um custo avultado, quer econémico, quer social
(devido ao isolamento, depressdo, maior risco de acidentes e menor qualidade de vida
geral). A condigao é por isso irreversivel, mas sujeita a prevengdo. Nos ultimos anos tém
sido publicadas investigagbes que sugerem a possibilidade do ruido também associar-se a
varias alteragdes cardiovasculares (como hipertensao arterial, taquicardia e isquemia do
miocardio- enfarte e angina de peito), alteragcbes do sono, respiratérias (como asma),
obstétricas (aborto espontaneo) e imunoldgicas; bem como consequéncias emocionais e a
nivel do desempenho (como ansiedade, irritabilidade, depressao, desorientagéo, alteragéao
na concentracdo e da capacidade de aprendizagem). A explicagao fisiopatoldgica reside
no facto de o ruido atuar como stressor no sistema nervoso auténomo e,
consequentemente, no enddécrino também.

Vibragoes

Nenhum dos artigos selecionados para esta revisdo mencionou de forma explicita dados
associados as vibragdes; contudo, neste setor profissional, sdo utilizadas, por vezes,
maquinas que as produzem. Ainda assim, os autores querem mencionar que estas podem
ser definidas como movimento oscilatério, que implica uma alteracdo da velocidade e
diregdo do deslocamento (movimento de “vai e vem”). As vibragdes com exposi¢cao breve
levam a alteragdes fisioldgicas minor; a exposi¢cao cronica, por sua vez, segundo alguns
autores, pode levar a alteracgdes irreversiveis.
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Lesdes musculo-esqueléticas

As lesdes musculo-esqueléticas surgem neste setor profissional devido a manipulagédo de
cargas, movimentos repetitivos, posturas mantidas/ forcadas e vibragcdes. A maioria das
atividade sdo realizadas com a coluna fletida e em mais de 90% das tarefas os bracos
também estdo em posturas forcadas. Por exemplo, o sintoma mais mencionado num
estudo que incidiu em jardineiros da Camara Municipal do Porto foi a lombalgia (64,7%)?.

Risco oncolégico

Este podera estar associado a radiacédo ultravioleta e cancro de pele; para além disso,
alguns agentes quimicos usados neste contexto também podem estar, segundo alguns
autores, associados a patologias cancerigenas'!, ainda que sem grande destaque ou
especificacdes entre os trabalhos selecionados.

Acidentes

Uma seguradora norte-americana estudou este setor entre 2004 e 2007 e concluiu que os
acidentes mais frequentes estavam associados a pancadas/ golpes (15%), movimentagao
manual de cargas (12%), bem como quedas ao mesmo nivel e em altura. A NIOSH
acrescenta que a maioria das fatalidades neste setor se associa a acidentes com maquinas
e de viacdo'. Na bibliografia consultada n&o foram encontrados dados relativos & situagéo
nacional.

Medidas de protecao coletiva e individual

Nenhum artigo selecionado para a revisdo mencionou medidas de proteg¢ao coletiva, para
além daquelas que se poderdo considerar para o contato com agentes quimicos
(sobretudo em solos urbanos). Genericamente poderemos idealizar a possibilidade de
existir rotatividade de tarefas, reservar a execugao das tarefas mais perigosas para os
momentos com menos funcionarios presentes e/ ou hora do dia e/ou estacdo do ano mais
adequados, possibilitar a troca de roupa de trabalho com a de ir para casa, construir e
incentivar o uso de boas instalagbes para higiene, proporcionar um servigo profissional de
lavandaria para as fardas, higienizar os utensilios contaminados, proporcionar formagao
sobre os principais riscos, organizar uma boa vigilancia da saude e condicionar
funcionarios com patologias especificas a tarefas cujos riscos interajam ainda de forma
mais negativa do que com os restantes trabalhadores.

Apenas um dos artigos enumera EPIs (equipamentos de protecao individual) e destaca o
uso de farda, bota com biqueira de ago, luvas, roupa impermeavel, mascara, fato com
protecdo quimica e protegdo auricular'. Nao foram encontradas referéncias diretas a
calgado impermeavel (como “galocha”, com ou sem biqueira de ago), chapéu, gorro ou
viseira.

CONCLUSOES

A generalidade dos trabalhadores da Jardinagem nao se apercebe da importancia ou
intensidade de alguns riscos, pelo que, por vezes, menospreza algumas medidas de
protecéo coletiva e/ou individual.
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As principais doengas profissionais destacadas pela bibliografia sdo as patologias osteo-
musculares e cancro de pele, bem como a dermatite, uveite e a queratoconjuntivite.

Quanto a medidas de protecao coletiva, praticamente nenhum estudo as desenvolveu. Em
relacdo a EPIs, apenas um artigo propds uma lista parcial (realgando farda, bota com
bigqueira de acgo, luvas, roupa impermeavel, mascara, fato quimicos e protegéo auricular).

Nao s6 os dados apresentados nesta revisdo reunem de forma muito sucinta o que de
mais recente se publicou sobre a saude laboral neste setor (em portugués e utilizando
artigos que abordavam aspetos muito parcelares e escritos noutras linguas), de forma a
proporcionar um facil acesso a esta informacéo da parte dos profissionais que se iniciem
neste setor; como também se percebeu que a realidade portuguesa nao esta
suficientemente retratada, pelo que seria pertinente motivar os profissionais da saude
ocupacional que trabalham no ramo (ou venham a trabalhar) para investigar aspetos
relevantes do tema, divulgando as conclusdes obtidas através da publicagéo de artigos.
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Artigos menos robustos metodologicamente, caso se encontrem outros mais robustos, no mesmo contexto

4

Artigos obtidos
50 63
Artigos selecionados apds a leitura do titulo e do resumo

4 (46 exluidos por falta de perténcia para o objetivo) 0 (63 exluidos por falta de pertinéncia para o objetivo)

Artigos selecionados apods a leitura do artigo na integra

Quadro 1- Classificacao metodoldgica dos artigos consultados

Artigo Tipo de Resumo do estudo
estudo

1 Observacional Este trabalho teve como objetivo identificar as plantas ornamentais com
analitico toxicidade, produzidas e comercializadas na zona do algarve; para além
transversal disso, também avaliou a percec¢éo dos trabalhadores acerca do tema,

através de um questionario aplicado a sete jardineiros. Concluiu-se que os
conhecimentos gerais eram escassos, justificando por isso, eventualmente,
a inexisténcia de medidas de proteg¢édo. Quantificou-se também que 28,6%
da amostra avaliada ja tinha tido algum acidente, envolvendo uma planta
ornamental toxica.
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Observacional
descritivo

Observacional
descritivo-
relato de caso

Observacional
analitico
transversal

Observacional
descritivo-
relato de caso

Neste estudo os autores pretenderam avaliar o conhecimento dos jardineiros
de terrenos urbanos relativos aos contaminantes existentes no solo.
Selecionaram uma amostra de 70 jardineiros de 15 jardins/ hortas
comunitarias numa zona dos EUA (com mais de 18 anos e a praticar essa
atividade ha mais que seis meses), aplicando um questionario
semiestruturado. Os autores concluiram que, na generalidade dos casos, 0s
conhecimentos eram reduzidos em relagéo a este tema.

Neste artigo iraniano o autor relata um caso de esporotricose num jardineiro,
fornecendo detalhes relativos ao contagio, epidemiologia, semiologia e
tratamento.

A autora deste trabalho pretendeu caraterizar, identificar e avaliar a
prevaléncia da sintomatologia musculo-esquelética nos jardineiros da
Céamara do Porto; bem como eventuais associa¢gdes com algumas variaveis
demograficas, socioecondémicas, ocupacionais e associadas a estilo de vida.
Para tal utilizou o questionario nérdico de sintomas musculo-esqueléticos. A
amostra era constituida por 136 trabalhadores e a autora concluiu que este
setor profissional apresentava uma elevada prevaléncia de lesdes musculo-
esqueléticas.

Neste artigo o autor descreve um caso clinico de uma jardineira,
caraterizado por alteragdes oftalmoldgicas (corneanas e conjuntivais)
associadas ao contato com uma planta especifica.
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da empresa Quercia; Diretora da Revista Portuguesa de Saude Ocupacional on line

(2)Almeida A.: Mestre em Enfermagem Avangada; Especialista em Enfermagem Comunitéria; Pés-graduado em Superviséo Clinica e
em Sistemas de Informacdo em Enfermagem; Docente na Escola de Enfermagem, Instituto da Ciéncias da Saude- Porto da
Universidade Catdlica Portuguesa; Diretor Adjunto da Revista Portuguesa de Saude Ocupacional on line

Santos M. Almeida A., Principais riscos e fatores de risco laborais dos jardineiros, eventuais doengas profissionais associadas e
medidas de protegao recomendadas. 2016, volume 1, 1-7.

10/10



	Principais riscos e fatores de risco laborais dos jardineiros, eventuais doenças profissionais associadas e medidas de proteção recomendadas
	TIPO DE ARTIGO: Revisão bibliográfica interativa AUTORES: Santos M.(1)  Almeida A.(2)
	(1)Santos M.: Licenciada em Medicina; Especialista em Medicina Geral e Familiar; Mestre em Ciências do Desporto; Especialista em Medicina do Trabalho; Presentemente a exercer nas empresas Medicisforma, Clinae, Servinecra e Serviço Intermédico; Diretora Clínica da empresa Quercia; Diretora da Revista Portuguesa de Saúde Ocupacional on line
	(2)Almeida A.: Mestre em Enfermagem Avançada; Especialista em Enfermagem Comunitária; Pós-graduado em Supervisão Clínica e em Sistemas de Informação em Enfermagem; Docente na Escola de Enfermagem, Instituto da Ciências da Saúde- Porto da Universidade Católica Portuguesa; Diretor Adjunto da Revista Portuguesa de Saúde Ocupacional on line
	Santos M. Almeida A., Principais riscos e fatores de risco laborais dos jardineiros, eventuais doenças profissionais associadas e medidas de proteção recomendadas. 2016, volume 1, 1-7.


