
RESIDUOS PELIGROSOS 
ÁÁREASREAS

• Ciudad de los Meninos – Municipio de Duque de Caxias 
/ Región Metropolitana de Río de Janeiro.

��� � estudio realizado en el período 2001/ 2002
• Municipio de Santo Amaro da Purificação – Estado de 

Bahía.

��� � estudio realizado en el período 2002/ 2003
• Condominio Barão de Mauá - Municipio de Mauá –

Estado de São Paulo.

��� � estudio realizado en el período 2003/ 2004



RESIDUOS PELIGROSOS

CONDOMINIO BARÃO DE MAUÁ
MUNICIPIO DE MAUÁ / SP

Condominio de 47 edificios residenciais, 
donde viven cerca de 4.000 personas

construído sobre área de depósito de basura
industrial

� 2002 :explosión en la caja de agua con muerte de 01 
persona y 01 persona herida





CONDOMCONDOMÍÍNIO BARÃO DE MAUNIO BARÃO DE MAU ÁÁ / SÃO PAULO/ SÃO PAULO
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NORMALIDADE ?NORMALIDADE ?



CONDOMINIO BARÃO DE MAUÁ
Estudio de evaluación de riesgo a la salud / 2004

RUTAS DE EXPOSICIÓN 
• Pasado – completa

- ex-trabajadores del depósito
- ex-trabajadores de la construcción

- residentes del condominio (cuadras 2, 4, 5, 6 y 7)

• Presente – no hay ruta de exposición completa
• Futuro – potencial

- residentes del condominio



Condominio Barão de Mauá – Evaluación de riesgoa la salud/ 2004

RUTA DE EXPOSICIÓN PASADA
Población: ex - trabajadores
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Condominio Barão de Mauá – Evaluación de riesgo a la salud/ 2004

RUTA DE EXPOSICIÓN PASADA
Población: ex - trabajadores

EFECTOS NO CARCINOGÉNICOS

Principales sistemas – blanco: hematopoyético, 
hepático, nefrológico, neurológico, reproductor.

¿¿POTENCIAL MUTAGPOTENCIAL MUTAGÉÉNICO ?NICO ?



EFECTOS NO CARCINOGÉNICOS
• Dosis de exposición para toda la vida:por debajo

de los parámetros de seguridad establecidos
• Dosis de exposición diaria por 6 años:

Contaminante Referencia (1) DE / Referencia

Cobre 0,02 3,7

Cromo 0,003 2,7

Condominio Barão de Mauá – Evaluación de riesgo a la salud/ 2004

RUTA DE EXPOSICIÓN PASADA
Población: ex - trabajadores



AUSENCIA DE INFORMACIONES DE SALUDAUSENCIA DE INFORMACIONES DE SALUD

Recomendaciones

1. Identificación, búsqueda y acompañamiento de 
salud de todos los trabajadores involucrados en la
construcción del Condominio Barão de Mauá. 

Condominio Barão de Mauá – Evaluación de riesgo a la salud/ 2004

RUTA DE EXPOSICIÓN PASADA
Población: ex - trabajadores



Condominio Barão de Mauá – Evaluación de riesgo de la salud/ 2004

POBLACIÓN: RESIDENTES DEL CONDOMINIO

ESTUDIOS DE EXPOSICIÓN AL BENCENO

� Informe: “Evaluación epidemiológica de población de 
habitantes del Condomínio Barão de Mauá, en cuanto a 
exposición al benceno”(Secretaria Estatal de Salud de São Paulo – CVE -
DOMA / Secretaría Municipal de Salud de de Mauá, 2001).

� Informe (primer informe parcial): “Evaluación Toxicológica de 
muestras de agua y suelo provenientes del Condomínio Barão de 
Mauá” (Faculdad de Medicina de USP – Laboratorio de Patología
Molecular. Estudio solicitado por la SQG Emprendimientos y 
Construcciones Ltda).

¿¿NORMALIDAD ?NORMALIDAD ?



INFORMACIONES RECOLECTADAS DURANTE LAS VISITAS 
AL ÁREA

1.1. ““ OLOR A GASOLOR A GAS”” – cefalea y tontera
� Hueco de 20cm en el jardín de la entrada 6 ��� �

pequeña profundidad de los residuos.
� Intoxicación aguda y crónica.

2.2. PROHIBICIPROHIBICI ÓÓN DE REMOVER EL SUELON DE REMOVER EL SUELO ––

jardines, jardines, estacionamientosestacionamientos, parques , parques infantilesinfantiles, , mejormejorííasasenen

lala redredde de aguaaguay cloacas.y cloacas.

3.3. EnEn caso de caso de ““ OLOR A GAS NO INTERFONEOLOR A GAS NO INTERFONE ”” ..

¿¿NORMALIDAD ?NORMALIDAD ?

Condominio Barão de Mauá – Evaluación de riesgo de la salud/ 2004

POBLACIÓN: RESIDENTES DEL CONDOMINIO



Condominio Barão de Mauá
Evaluación de riesgo a la salud / 2004

RUTAS DE EXPOSICIÓN 
POTENCIALES FUTURAS

1. “Mobilización de suelos
contaminados para la
superficie.

2. Contaminación de 
reservorios de água potable
subterráneos.

3. Riesgo de explosión

¿¿NORMALIDAD ?NORMALIDAD ?



Condominio Barão de Mauá
Evaluación de riesgo a la salud / 2004

CONCEPTO DE SALUD
(Constitución de Brasil)

““ SALUD SIGNIFICA NO SOLAMENTE LA SALUD SIGNIFICA NO SOLAMENTE LA 
AUSENCIA DE ENFERMEDAD Y ACCESO A AUSENCIA DE ENFERMEDAD Y ACCESO A 

SERVICIOS SANITSERVICIOS SANITÁÁRIOS, SINO ES EL RIOS, SINO ES EL 
RESULTADO DE LA POSIBILIDAD DE QUE RESULTADO DE LA POSIBILIDAD DE QUE 

EL CIUDADDO BRASILERO TENGA EL CIUDADDO BRASILERO TENGA 
TRABAJO, VIVIENDA, TRABAJO, VIVIENDA, AMBIENTE AMBIENTE 

SALUDABLESALUDABLE, DISTRACCI, DISTRACCIÓÓN, CULTURA, N, CULTURA, 
EDUCACIEDUCACIÓÓNN”” ..



Condominio Barão de Mauá
Evaluación de riesgo a la salud / 2004

CONCEPTO DE SALUD
(Constitución de Brasil)

PROCESO DE ENFERMEDAD ORGPROCESO DE ENFERMEDAD ORGÁÁNICANICA

XX

CALIDAD DE VIDACALIDAD DE VIDA



Condominio Barão de Mauá
Evaluación de riesgo a la salud / 2004

CONCLUSIONES - RECOMENDACIONES

1. CUADRAS 2,4,5,6 y 7: CategorCategorííaa B B ––
PeligroPeligropara para lala SaludSaludPPúública. blica. 

��� � remoción de la población
2. CUADRAS 1,3,8 e 9: CategorCategorííaa D D –– PeligroPeligro

no aparente para no aparente para lala SaludSaludPPúública.blica.
��� � monitoreo de migración de gases en

los suelos



Condominio Barão de Mauá
Evaluación de riesgos a la salud / 2004

RECOMENDACIONES DE SALUD
1. Identificación, busqueda y acompañamiento

de salud de todos los habitantes y ex-
habitantes del Condomínio Barão de Mauá.

2. Organización, implantación e 
implementación de un programa de 
vigilancia y asistencia a la salud específico 
para estas poblaciones (habitantes y 
trabajadores)



Condominio Barão de Mauá
Evaluación de riesgo a la salud / 2004

Recomendaciones de Salud
Programa de Vigilancia y Asistencia

1. Formación y capacitación de profesionales y miembros
de la comunidad (agentes comunitarios de salud y  
PSF);

2. Organización de un sistema de información en salud;
3. Monitoreo de las poblaciones expuestas;
4. Articulación interinstitucional: asistencia especializada 

e investigaciones específicas;
5. Organización de un programa de educación ambiental 

y comunicación de riesgo.


