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RESUMO

Considerando que o conceito de vulnerabilidade desenvolvido por estudiosos da infecgao pelo virus HIV poderia
ser adaptado para a compreensao da ocorréncia de intoxicagdo por agrotdxicos, o objetivo do presente estudo
foi operacionalizar a analise de vulnerabilidade a familias expostas a agrotoxicos. Foram abordadas 70 familias
de agricultores familiares que habitavam propriedades rurais de até 30 hectares, no municipio de Maringa, PR.
Apods diagndstico situacional rapido, aplicou-se roteiro de entrevista, realizada nos domicilios. A aplicagéo da
analise de vulnerabilidade indicou que a vulnerabilidade individual para intoxicacdo por agrotoxicos esta
influenciada pela maximizacdo da racionalidade econdmica e pelo aumento da produtividade da lavoura,
determinantes para a percepcdo do risco e da severidade dos agravos decorrentes da exposigdo. A
vulnerabilidade social parece nado estar ligada apenas a escolaridade e as condi¢des de vida das familias, mas
também ao conceito de saude e ao consumo de servigos de saude. O processo de comunicagéo entre servigos
publicos e familias parece deficiente, e a vulnerabilidade programatica esta diretamente ligada ao esforgo
dispendido para sua resolugdo. Constatou-se insuficiéncia de recursos humanos para programas
governamentais de assisténcia rural, auséncia de ag¢des intersetoriais e multidisciplinares e verticalizagdo das
estratégias de aproximagao com o grupo de agricultores familiares, cujo planejamento é centralizado.
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INTRODUCAO

O trabalho rural envolve 25% do total de
pessoas com idade superior a 10 anos no pais,
com crescimento de 30% na regido Sul na
década de 1990 (FARIA et al., 2000). Cerca de
dois tergos desse contingente sdo agricultores
familiares, que possuem menor quantidade de
terra, recebem menor volume de crédito e,
apesar disso, contribuem com importante
volume de produgao.

No Parana, nos anos de 1986-2000, os
agrotdxicos aparecem como importante causa
de intoxicagdo humana (PARANA, 2001). A
utilizacdo desses produtos ¢ justificada pelo
discurso do crescimento populacional, da fome
e da necessidade de agilidade para a produgio
em larga escala de alimentos, e, mais
recentemente, das necessidades do ‘mercado’
— produzir mais, com ‘melhor qualidade’, para
vender pelo melhor prego e, se possivel,
exportar (FREITAS; SA, 2003).

No que se refere a discussdo sobre as
causas, conseqiiéncias e solugdes dos
problemas relativos ao uso de agrotoxicos,
Garcia (2001) postula que a visdo
predominante no meio técnico-cientifico e
institucional ¢ que tudo se resume a uma
questdo de educacdo do wusuario desses
produtos, porque eles ndo estariam preparados
para utiliza-los, ndo seguem as recomendagdes
dos rotulos e ndo utilizam os equipamentos de
protecao.

Entende-se que ¢ de fundamental
relevancia discutir medidas que extrapolem o
ambito individual, incluindo a regulamentagao
e o controle da disponibilidade das substancias
mais toxicas. Uma das ferramentas para essa
discussdo poderia ser o conceito de
vulnerabilidade, desenvolvido por estudiosos
da prevencao da infec¢do pelo virus HIV, com
possibilidade de adaptagdo para a discussdo da
prevengdo das intoxica¢des por agrotoxicos
(MANN et al., 1992).
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O conceito de vulnerabilidade designa, em
termos gerais, as condi¢gdes de maior ou menor
fragilidade de grupos populacionais, de modo
a incluir dimensdes politicas e econdmicas,
além dos aspectos comportamentais. E
conseqiiéncia de fatores do grupo social que
influem negativamente na capacidade do
individuo de exercer controle sobre sua
propria satde, regidos por varios fatores:
pessoais, relacionados a qualidade e a
cobertura dos servicos e programas de
prevencao, e fatores do grupo social do qual a
pessoa convive (FIGUEIREDO,1998). Palma e
Mattos (2001) asseveram que ser vulneravel ¢
ter pouco ou nenhum controle sobre o risco de
adquirir uma doenca, e para aqueles ja
afetados ter pouca ou nenhuma assisténcia e
tratamento adequado, haja vista que a
vulnerabilidade ¢ influenciada por fatores
pessoais e sociais

Nao existe nenhum texto metodologico
referente a vulnerabilidade, do tipo receituario
de utilizacdo, porque o conceito se afirma
muito mais por sua negatividade do que pelas
contribui¢des construidas, o que ndo pressupoe
sinal de fragilidade conceitual, mas sim de sua
juventude (AYRES,1996).

Mann et al. (1992) definem trés planos
interdependentes de determinagdo de maior ou
menor vulnerabilidade de individuos e das
coletividades ao adoecimento: o comportamento
pessoal ou vulnerabilidade individual; o
contexto social ou vulnerabilidade social; e as
acOes governamentais para enfrentar a
‘epidemia’ ou vulnerabilidade programatica. O
componente individual diz respeito ao grau e a
qualidade da informagdo que os individuos
dispdem sobre o problema, a capacitacdo de
elaborar essas informagdes e incorpora-las ao
seu repertorio cotidiano de preocupacdes e as
possibilidades efetivas de transformar essas
preocupagdes em praticas.

O componente social considera que a
obtencdo de informacdes, as possibilidades de
metaboliza-las e o poder de incorpora-las a
mudancas praticas ndo depende apenas dos
individuos, mas de aspectos como acesso a
meios de comunicacdo, grau de escolaridade,
disponibilidade de recursos materiais, poder de
influenciar decisoes politicas, possibilidade de
enfrentar barreiras culturais.

No componente programatico, para que os
recursos sociais necessarios aos individuos
para ndo se exporem e para se protegerem de
seus danos sejam disponibilizados de modo
efetivo e democratico ¢ fundamental a
existéncia de esforgos  governamentais
voltados a essa dire¢do. Quanto maior for o
grau e a qualidade de compromisso, recursos,
geréncia e monitoramento de programas
nacionais, regionais ou locais de prevencgado e
cuidado relativos ao agravo em questdo,
maiores serdo as chances de canalizar os
recursos sociais existentes e identificar a
necessidade de outros recursos, fortalecendo
os individuos frente ao adoecimento.

A analise de vulnerabilidade ndo
prescinde da analise epidemiologica e
toxicologica de risco. Nao obstante, se o risco
passa de uma categoria analitica abstrata ao
desenho de praticas de intervengdo, ele se
mostra insuficiente. As analises de associa¢do
probabilistica precisam comparar varidveis
independentes entre si, ja as categorias de
intervengdo precisam incorporar de forma
mais exaustiva as mutuas interferéncias, a
resultante dos diversos fatores envolvidos.
Nesse ponto, a vulnerabilidade traz contribui¢Ges
fundamentais (AYRES et al., 1997).

Quanto a avaliacao do risco toxicolodgico,
pode-se inferir que a aplicacdo da analise de
vulnerabilidade contribuiria para a determinacéo
das acgdes de gerenciamento dos riscos, pois
possibilitaria um enfoque articulado das
Ciéncias Sociais, Ecologia e Saude Publica.
Gerenciamento de risco € o processo que visa
identificar, avaliar, selecionar e implementar
acOes com vistas a reducdo do risco a saude
humana e ao ecossistema (COMMISSION,
1997), representando uma fase posterior e
complementar a avaliagdo de risco e seu
objetivo maior ¢ a protecdo das pessoas dentro
de seu contexto socioecondmico.

Diante disso, para responder a questdo
principal do estudo ‘Qual é o grau de
vulnerabilidade familiar a intoxicagdo por
agrotoxicos?’ o objetivo deste artigo foi
operacionalizar o conceito de vulnerabilidade
para a determinacdo da ocorréncia de
intoxicacdo por agrotoxicos em familias de
agricultores familiares por meio da aplicagdo
da estrutura de analise da vulnerabilidade para
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explicar a adogo a recomendagdo de precaugoes
quimicas pelas familias de agricultores.

MATERIAL E METODOS

O estudo ¢ do tipo exploratério, utilizando
o referencial tedrico da wvulnerabilidade, o
método de diagnostico situacional rapido
(MOREIRA et al., 2002; PERES, 2003) ¢ a
técnica de andlise de contetido para avaliagao
das declaracdes das familias, quando existiram
(BARDIN, 1977).

O estudo foi realizado no municipio de
Maringa, PR, e foram -elegiveis todas as
familias que estavam cadastradas no escritorio
da Emater-Maringd como integrantes do
Pronaf em um total de 711, distribuidas em
sete  distritos/microbacias: Floriano, Patq,
Atlantic, Ribeirdo Morangueira, Pingiiim,
Ribeirdo Maringd e Venda 200, com
propriedades rurais menores que 40 hectares.

Considerando o numero total de
agricultores familiares com propriedades de
at¢é 40 ha (n=359) e a distribuicdo pelas
microbacias, foi realizada uma amostra de
20% sobre o numero total de familiares. Para
determinar a populagdo, recorreu-se a entrevistas
com técnicos extensionistas da Emater e
informantes-chave de cada microbacia,
determinando uma populacdo efetivamente
pesquisada constituida por 70 familias,
sorteadas a partir da numeragdo no cadastro do
nome de produtores ¢ propriedades da Emater.

O principal instrumento da pesquisa foi
um roteiro de entrevista semiestruturado,
adaptado de instrumento de pesquisa validado
por Schneider (1999).

Como recursos adicionais, foram utilizadas
as observacdes e a consulta a documentos,
para comparabilidade dos dados. O trabalho de
campo foi realizado pela propria autora.

Os respondentes principais sempre foram
pessoas com idade superior a 18 anos,
preferencialmente o chefe da familia. Embora
tenha sido selecionado um membro especifico
como respondente, raramente essas entrevistas
foram realizadas apenas com a presenca do
entrevistado, pois havia interesse das familias
em participar do processo.

Para processamento e analise dos dados,
foi constituido um banco de dados utilizando o

software Epi-info, versdo 6.0, com posterior
tabulacéo.

No desenvolvimento do trabalho de campo
foram seguidas as diretrizes da Resolugdo
196/96 do Conselho Nacional de Saude
(BRASIL, 1996). Nas entrevistas, foi
apresentado aos entrvistados o termo de
consentimento livre e esclarecido ¢ o projeto
obteve parecer favoravel do Comité de Etica
em Pesquisa da Unicamp ( Parecer 301/2002).

RESULTADOS E DISCUSSAO

O diagnostico rapido apontou que, em
todas as microbacias ou microrregides
agricolas de Maringa, predominam pequenas
propriedades rurais, onde as pessoas convivem
unidas por lagos familiares e de amizade. A
maioria cultiva soja e milho safrinha, em
associacdo de cultura, e hortifrutigranjeiros.
Observou-se a presenca da Emater e dos
agentes comunitarios de saude enquanto
representantes do setor publico, e da Igreja
como organizagdo da sociedade civil.

Das 70 familias abordadas, 65 eram
proprietarias da terra (92,9%), com a média de
area das propriedades de 17,4 hectares. A
forma de ocupacdo da terra daquelas ndo
proprietarias era o arrendamento (8,6%) e a
parceria (1,4%). A maioria das familias
ocupava as terras havia mais de 30 anos
(58,5%).

Quanto a existéncia de empregados
temporarios na propriedade, 32 familias
responderam afirmativamente (45,7%), mas
sempre referiram o empregado como
‘ajudante’ e a necessidade de utilizagdo de
mao-de-obra além dos membros da familia
como ‘necessidade de ajuda’.

A principal fonte de renda dos agricultores
familiares sdo as atividades agricolas, geradas
coletivamente por todos os membros da
familia. Constatou-se um niimero pequeno de
familias pluriativas, sendo que alguns dos
membros que compdem o nucleo familiar
exercem um tipo de atividade ndo agricola,
entendida como tarefas que ndo implicam o
envolvimento direto nos processos de
produgdo vegetal e/ou animal (GARCIA,
2001).
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A abordagem das familias resultou na
compilagdo de dados sobre sua organizagdo e
estrutura; condigdes do domicilio e posse de
bens duraveis; acesso a meios de comunicacao
e servicos publicos; relagdes sociais;
caracterizacdo do trabalho e da propriedade;
habitos de vida e saude; exposicdo e
manipulagdo de agrotoxicos. Todas essas
informagdes foram sintetizadas em quadros
esquematicos que foram utilizados na analise
de vulnerabilidade.

Sessenta e seis familias informaram uso de
agrotoxicos na lavoura (94,2%) durante todo o
ano, porque o plantio da terra ¢ feito no
inverno ¢ no verdo, ¢ quatro indicaram ndo
mais utilizar agrotéxicos na lavoura (5,7%).
Uma familia informou que utilizava ‘muito
pouco’, visto que o objetivo principal da
propriedade nio era a atividade agricola direta,
porém foi considerada familia usuaria de
agrotdxicos.

Quanto a periodicidade do wuso, as
respostas foram variaveis: durante todo o ano
para as familias que cultivaram uva, caf€,
frutas e outras verduras; quatro a seis meses ao
ano para as familias que cultivaram graos. O
horario do uso variou de duas horas/dia até 12
horas/dia, com os seguintes comentarios: ‘até
as 10 horas e apo6s as 17 horas’, ‘manha e
tarde’, ‘16 as 18 horas’, ‘s6 paramos quando
chove ou aumenta o vento’.

Sobre os agrotoxicos que utilizam na
lavoura, foram discriminados 13 produtos,
principalmente inseticidas organofosforados e
herbicidas. O numero de indicacdes de
diferentes formulagdes de agrotoxicos por
agricultores tem apresentado grande variagdo
em estudos recentes: 100 formulagdes no
estudo de Moreira et al. (2003); 28
formulag¢des no estudo de Nishiyama (2003) e
58 formulagdes no estudo de Peres (2004).

Em relagdo a forma de aplicacdo desses
produtos na lavoura, a maioria utiliza o
pulverizador costal manual e o pulverizador
mecanizado, em trator. Ndo foram encontradas
respostas com a utilizacdo de pulverizador
estacionario com  motor ou  apenas
pulverizador estaciondrio. No cultivo da uva e
de outros hortifrutigranjeiros foram
encontradas adaptacdes nos pulverizadores
visando aumentar a distancia entre homem e

produto quimico, como tanque ligado a
mangueiras ou tubos.

Quanto a freqliéncia de utilizagdo de
equipamentos de prote¢ao individual e habitos
que podem diminuir o risco, avaliou-se a
utilizacdo familiar, ou seja, a opinido do
respondente foi extrapolada para outros
membros da familia que realizam atividades de
manuseio e aplicagdo de agrotoxicos. Foram
citados como EPI: botas ou sapato fechado,
luvas ou outro tipo de prote¢do para as maos,
chapéu, boné, mdascara para produtos
quimicos, capa, macacdo ¢ camisa de manga
longa. O chapéu ou boné ¢ utilizado em 100%
das familias, seguido de botas (93,9%), camisa
de mangas compridas (93,9%) e luvas
(90,9%). A mascara, no entanto, s6 ¢ utilizada
por 46,9%.

Encontrou-se ainda o habito do uso de
lengo como protecdo respiratoria em 15
familias, ¢ o uso de calga comprida foi
apontado pelas 66 familias como um
importante  equipamento de  protecao.
Nenhuma familia informou utilizar roupa
impermeavel ou EPI normatizado, com as
seguintes justificativas: ‘é caro’, & quente’, ‘¢
pesado’, ‘um amigo usou € mesmo assim
intoxicou’, ‘¢ incomodo’.

A primeira constatacdo ¢ de que em todas
as 66 propriedades onde os agrotoxicos sdo
utilizados as familias estdo vulneraveis a
intoxicacdo, pois o trabalho ¢ compartilhado
por todos: esposas, filhas e noras trabalham
em atividades domésticas e agricolas; maridos,
filhos e genro trabalham nas atividades
agricolas; idosos trabalham em atividades
domésticas e agricolas; e criangas ‘ajudam’
nas atividades agricolas.

A presenca de mulheres nessa atividade
foi observada em trés propriedades, executada
pela esposa. Os filhos menores de 14 anos e as
filhas ndo realizam essa atividade, porém em
trés propriedades pessoas idosas manipulam
agrotoxicos. A razdo de quatro chefes de
familia nd3o manipularem agrotoxicos foi
justificada pela ocorréncia de intoxicagdes
anteriores e o risco de novos episodios.

A maioria dos agricultores familiares sente
orgulho de ter permanecido na zona rural:
enfrentaram o ‘pior’ (o é&xodo rural) e
mantiveram as ‘terras de seus pais’. Sentem-
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se, também, amparados como produtores
rurais, principalmente pela Emater e por
cooperativas (85,7%), todavia a nota média
para a condi¢ao de amparo da familia foi 3,0.
Apontam que a responsavel pela crise agricola
dos pequenos produtores ¢ a auséncia de
politicas publicas e identificam, como principais
aliadas para as mudangas a unido dos
pequenos produtores rurais, principalmente em
cooperativas rurais, maior acdo da secretaria
de agricultura e a alianca com a ‘igreja’.

Poucos gostariam de transferir-se para a
area urbana, apenas 10 familias (14,2%). As
razdes para a permanéncia na propriedade
rural sdo a relacdo com a comunidade local, o
medo de mudangas e a inseguranga nas
cidades. No entanto, varias familias relataram
que poderiam transferir-se para a cidade se
houvesse ‘quebra da soja’ e problemas de
saude ‘com a idade’.

No tocante a informagdo relativa a
questdes agricolas, a maioria disse informar-se
acerca do ‘preco para venda’ nas cooperativas,
pessoalmente ou por meio do telefone. Parece
que as informagdes recebidas pela Emater e
outros orgdos da Agricultura ou do Meio
Ambiente sdo pouco percebidas pelos agricultores
e suas familias.

No que diz respeito ao principal perigo de
trabalhar na agricultura, relataram: o baixo
preco pago ao produto agricola, o uso de
‘veneno’, o isolamento e o perigo de morar na
zona rural, a falta de seguranga rural. Duas
familias indicaram o ‘trabalho no sol’ como de
maior perigo, haja vistaque pode ocasionar
cancer de pele.

Foi usual a queixa de sintomas leves apos
a utilizacdo do agrotdxico, tais como tontura,
cefaléia, salivacdo, coceira na garganta,
prurido e ardéncia na pele, ndusea. Como ja
discutido em outros estudos, a ocorréncia
desses sintomas ¢ pouco considerada pelos
agricultores (NISHIYAMA, 2003; TRAPE,
1995). Doze familias apontaram intoxicagdo
em pelo menos um de seus membros,
incluindo uma mulher em idade fértil e um
idoso. Quatro chefes de familia ndo manipulam
agrotoxicos, queixando-se principalmente do
odor dos produtos como fator desencadeante
de tontura, nduseas, vomitos e cefaléia.

Nessa categoria captaram-se, também, 0s
significados atribuidos as a¢des do Estado com
relacdo a satde e a doenca. Os comentarios
demonstraram que existe um paradoxo, ao
mesmo tempo em que criticam as agdes das
politicas publicas da Satde, que estdo
distantes das necessidades da populacio,
atribuem melhoria da assisténcia em fun¢do da
implantagdo do SUS e utilizam postos de
saude e assisténcia de equipes de Saude da
Familia. No entanto, consideram que as agdes
de satde estdo mais direcionadas para o
aspecto curativo do que preventivo.

A analise de vulnerabilidade

A aplicagdo do modelo de andlise de
vulnerabilidade indicou que a vulnerabilidade
individual de intoxicacdo pelos agrotoxicos
esta vinculada, também, a racionalidade
econdmica e ao aumento da produtividade da
lavoura, ou seja, o lucro € o objetivo principal
da atividade agricola e o trabalho é um de seus
pilares fundamentais. Esse aspecto parece ser
determinante para a percepcao do risco e da
severidade do agravo decorrente da exposigao.

A vulnerabilidade social parece ndo estar
ligada apenas a escolaridade e as condigdes de
vida das familias, mas também ao conceito de
saude e ao consumo de servigos de saude, pois
a percepcao de doenca nessas familias ¢ de
incapacidade para o trabalho.

A vulnerabilidade programatica esta
diretamente ligada a quantidade de esforgo
dispendido para sua resolugdo, representado
pela insuficiéncia de recursos humanos, mas
também pela auséncia de agdes intersetoriais e
multidisciplinares e pela verticalizacdo das
estratégias de aproximacdo com o grupo de
agricultores familiares, cujo planejamento ¢
centralizado na Emater Parana.

Como principal fator facilitador para
diminuicdo da vulnerabilidade no grupo
populacional em estudo, foram encontrados o
envolvimento de toda familia no trabalho rural
e a relagdo de solidariedade entre seus
membros, e como principal fator dificultador a
vinculagdo de vulnerabilidade individual a
racionalidade econémica.
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Os processos para a diminuicdo da
vulnerabilidade nesse grupo devem envolver
toda a familia, mas principalmente as maes, a
igreja e a escola; deve ser realizado em bases
intersetoriais e multidisciplinares, com base
em diagnostico do nivel local; o radio deve ser
o principal meio de comunicagdo, as mensagens
devem ser adaptadas aos habitos cotidianos
das familias e devem vincular-se ao econdmico e
a produtividade das lavouras. O aumento da
cobertura de assisténcia em saude pode
contribuir para a diminuigdo da vulnerabilidade.

Com o processo de pesquisa sistematizada
neste trabalho ndo se pretende fazer
generalizagdes para além dos limites da
agricultura familiar de Maringad, PR, no
entanto a utilizacdo dos componentes de
andlise da vulnerabilidade pode constituir-se
em uma ferramenta viavel para o planejamento
dos processos complementares a avaliagdo de
risco toxicologico, visto que apresenta dados
de grupos vulnerdveis que poderiam ser
inseridos na etapa de gerenciamento de risco e
contribuir para o delineamento de estratégias

que envolvam praticas de comunicagdo de
CONSIDERACOES FINAIS T1SCO.

A discriminagdo dos componentes da
vulnerabilidade - individual, social e
programatica — , podem servir, também, para a
diminui¢do do enfoque simplista de prevengao
que penaliza os trabalhadores rurais frente a
ocorréncia de intoxicagdo por agrotoxicos.

E importante ressaltar que os dados da
populagdo em estudo refletem as informagoes
fornecidas em um determinado momento,
estando sujeitos a fatores temporais e
socioculturais que podem interferir em
observagoes futuras.

VULNERABILITY AND INTOXICATION BY PESTICIDES IN FAMILY FARMERS OF PARANA

ABSTRACT

Considering that the concept of vulnerability, developed by specialists on HIV virus infection, could be adapted to
understand the intoxication occurred by pesticides, the objective of the present study was to make the
vulnerability analysis of families exposed to pesticides, operational. A number of 70 families of farmers, living in
rural properties of up to 30 hectares, in the municipal district of Maringa (PR) were approached. After a brief
situational diagnosis, an interview was accomplished in their homes. The vulnerability analysis indicated that the
individual vulnerability for intoxication by pesticides is influenced by the maximization of the economical problems
and by the increase of the farming productivity, which are decisive for the perception of the risk and severity of
cases resulting from the exposition. The social vulnerability seems not to be linked only to the education and life
conditions of the families, but also to the concept of health and the use of health services. The communication
process between public services and families seems deficient, and the programmatic vulnerability is directly
linked to the effort spent for its solution. There is an inadequacy of human resources on government programs of
rural attendance, absence of actions among sectors and multidisciplinary actions, as well as absence of a
vertical integration of the strategies approached with the group of family farmers, whose planning is centralized.

Key words: Intoxication. Family. Use of pesticides.
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VULNERABILIDAD Y INTOXICACION POR AGROTOXICOS EN AGRICULTORES FAMILIARES
DEL PARANA

RESUMEN

Considerando que el concepto de vulnerabilidad, desenvuelto por estudiosos de la infeccién por el virus HIV,
podria ser adaptado para la comprension de la ocurrencia de intoxicacion por agrotéxicos, el objetivo de este
estudio fue operacionalizar el analisis de la vulnerabilidad a las familias expuestas a los agrotéxicos. Fueran
abordadas 70 familias de agricultores familiares, que vivian en propiedades rurales de hasta 30 hectareas, en el
municipio de Maringa (PR). Después de hecho un diagnoéstico rapido de la situacion, fue aplicado una guia de
entrevista, realizada en las residencias. La aplicacion del analisis de la vulnerabilidad evidencié que la
vulnerabilidad individual para la intoxicacion por los agrotéxicos esta influenciada pela maximizacion de la
racionalidad econémica y por el aumento de la productividad de la labranza, determinantes para la percepcion
del riesgo y de la severidad de los agravios que ocurren por la exposicion. La vulnerabilidad social parece no
estar ligada solamente a la escolaridad y a las condiciones de vida de las familias, pero también al concepto de
la salud y al consumo de servicios de salud. El proceso de comunicacion entre los servicios publicos y las
familias parece deficiente, y la vulnerabilidad programatica esta directamente ligada al esfuerzo dispendido para
su resolucién. Existe insuficiencia de recursos humanos para los programas gubernamentales de asistencia
rural, ausencia de acciones intersectoriais y multidisciplinares y verticalizacion de las estrategias de

aproximacioén con el grupo de agricultores familiares, cuya planificaciéon es centralizada.

Palabras Clave: Intoxicacion. Familia. Uso de plaguicida.
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