PERFIL DAS TRABALHADORAS DE ENFERMAGEM COM DIAGNOSTICO DE LER/DORT EM SALVADOR-BAHIA 1998-2002

Resumo

Este estudo, de natureza quantitativa, teve
como objetivo tragar o perfil das trabalhadoras
de enfermagem, com diagndstico confirmado
de LER/DORT, atendidas no centro de estudos
de saude do trabalhador(CESAT) em Salvador-
Ba, no periodo de 1998 a 2002. A coleta de
dados foi realizada a partir dos registros de
prontuarios utilizando-se de forma
complementar um roteiro orientador com itens
de interesse para esta investiga¢do. Do
conjunto de prontuarios, foram selecionados
apenas os de trabalhadoras de enfermagem.
Foram identificadas 79 trabalhadoras, sendo
04 enfermeiras, 74 auxiliares e 01 técnica.
Houve um predominio de mulheres na faixa
etéria de 30 a 49 anos, com nivel médio de
escolaridade e renda mensal de 03 a 06 salarios
minimos. Do total, a época da coleta de dados,
77,22% estava empregada, 15,19%
encontrava-se desempregada e 7,5% estava
aposentada. Dentre as les6es encontradas
predominou a sindrome do tunel do carpo e as
cervicalgias.

Descritores: lesbes por esforgos repetitivos;
trabalho de enfermagem; enfermagem

Abstract
This quantitative study aimed at drawing the
profile of nursing workers with a confirmed
RSI/WRMD diagnosis, seen at the Center of
Workers' Health Studies (Cesat) in Salvador,
Bahia, from 1998 to 2002. Data collection was
performed based on medical reports and,
complementarily, guidelines with items of
interest for this investigation. Out of the
medical reports, only those of nursing workers
were selected. There was the identification of
79 workers — four nurses, 74 assistants, and
one technician. There was a prevalence of
women aged between 30 and 49, with high
school and a monthly income from three to six
minimum wages. Out of the total numbers, at
the time of data collection, 77.22% were
employed, 15.19% were unemployed, and
7.5% were retired. Among the injuries found,
carpal tunnel syndrome and cervicalgia
prevailed.
Descriptors: repetitive strain injuries; nursing
work; nursing
Title: Profile of nursing workers with RSI/
WRMD diagnosis in Salvador-Bahia in 1998-
2002
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Resumen

Este estudio de naturaleza cuantitativa, tuvo
como objetivo trazar el perfil de las trabajadoras
de enfermeria, con diagnostico confirmado de
ler/dort, atendidas en el centro de estudio de
salud del trabajador (cesat) en Salvador-Bahia,
en el periodo de 1998 a 2002. La colecta de
datos se realizo a partir de los registros de
histéricos clinicos utilizando de forma
complementar un guién orientador con asuntos
de interés para esta investigacion. Del conjunto
de histoéricos clinicos, se seleccionaron
apenas los trabajadoras de enfermeria. Se
identifico a 79 trabajadoras, siendo 04
enfermeras, 74 auxiliares y 01 técnica. Hubo
un predominio de mujeres en edades de 30 a
49 afios, con nivel medio de escolaridad y renta
mensual de 03 a 06 sueldos bésicos. De este
total, a la fecha de la colecta de datos, 77,22%
tenia empleo, 15,19% no y 7,5% estaba
jubilada. Entre las lesiones encontradas
predominaron la sindrome del tanel del carpo
y las cervicalgias.

Descriptores: lesiones por esfuerzos
repetitivos, trabajo en enfermeria; enfermeria
Titulo: Perfil de las trabajadoras de
enfermeria con diagnostico de LER/DORT en
Salvador-Bahia 1998-2002

1 Introducgao

estdo pré-determinadas,

dependem das estratégias

A reestruturacé@o dos meios de produgéo em decorréncia
da globalizagdo da economia tém levado a precarizagdo das
condicdes de trabalho. Como efeito, os trabalhadores sofrem
com o desemprego e os fatores de risco gerados a sua salde.

Observamos que os indices de desemprego séo
elevados nesses ultimos anos, assim como a informalidade e
as taxas de precarizacdo. Essas transformagfes no trabalho
apresentam inimeros desafios para a classe trabalhadora e
em especial para a categoria de enfermagem. Com essas
mudancgas, sao observadas fragmentagdes do trabalho, através
de mecanismos como as subcontratacbes a exemplo da
terceirizacao e da introducéo de novas tecnologias, a robotica e
a automacgdo dos servicos. Como resultado imediato
presenciamos a precariedade das condi¢cBes objetivas e
subjetivas do trabalho, o que tem proporcionado impacto na
classe trabalhadora modificando a sua forma de ser.

Em referéncia a automacao dos servicos, fala-se da
introducdo de novas tecnologias de informagdes que exigem
um(a) trabalhador(a) com alto grau de polivaléncia, qualificado
tanto no grau de educagéo inicial, como na capacidade e na
autonomia®.

Enfoca assim, que as conseqiiéncias dessa revolucao
para as sociedades, 0s grupos sociais e os individuos nao

organizacionais e das decis@es politicas®. A submissdo ao
capital vai tornar o(a) trabalhador(a) inseguro(a) e mais
competitivo(a) no mercado de trabalho que exige produtividade,
qualificacéo profissional, reduz garantias e direitos trabalhistas,
elevando assim, as tensfes sociais gerando ansiedade,
angustia e medo e, consequentemente, as doencas
ocupacionais.

Entre essas doencas, as Lesfes por Esforgos
Repetitivos (LER/DORT) se destacam configurando-se como
uma doencga que questiona paradigmas e praticas na area de
saude do(a) trabalhador(a), pois ao mesmo tempo em que se
apresentam como uma doenca nova ja era velha conhecida da
medicina conforme citagdo de Bernardino Ramazzini em 1700;
sendo entendida a luz das sucessivas modificacdes dos
processos e das relagdes de trabalho ao longo da historia.

Os danos a saude dos(as) trabalhadores(as) sao
percebidos quando se analisam as mudancgas no perfil de
morbidade. Além das epidemias conhecidas como as
pneumoconioses, entre outras, vemos atualmente a expansao
dos casos de LER/DORT.

A tenossinovite, tendinite, bursite, epicondilite, sindrome
do tunel do carpo e cervicalgia estdo entre as maiores
responséaveis pelos afastamentos do trabalho na populacao
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Perfil das trabalhadoras de enfermagem...

com menos de 40 anos e em particular as mulheres @, Essas
mulheres tém desenvolvido trabalhos repetitivos e mondtonos,
destituidos de conteldo intelectual, mesmo que representem
40% da populacdo economicamente ativa brasileira.

Analisando a correlagéo entre os fatores causais das
lesdes de membros superiores, hoje se acredita que as
mulheres costumam ter mais lesdes por esforgos repetitivos
nesses membros do que os homens @, Essa constatacdo
estd em diversos trabalhos, variando os indices de 78,9% a
87,0% no pais®.

O ritmo de trabalho, a busca da qualidade, a repetitividade,
o controle do horério para as refei¢fes, as duplas jornadas de
trabalho, a pressdo da chefia, as posturas inadequadas, o
esforgo fisico, sdo alguns dos fatores que contribuem para a
incapacidade ou limitagdes nas mulheres, transformando as
suas vidas e consequentemente levando a uma incidéncia maior
dos casos de LER/DORT. Neste contexto estdo inseridas as
trabalhadoras de enfermagem.

Dentre os diversos campos da atividade humana, o
trabalho de enfermagem representa um tradicional reduto
histérico feminino, j4 que o objeto principal é o cuidado,
tradicionalmente exercido e aperfeicoado pelas mulheres. A
institucionalizacdo da profissdo (enfermagem moderna)
realizada por uma mulher, Florence Nightingale, s6 reafirmou
esta tendéncia no mundo moderno do trabalho ja que nessa

longa trajetoria, as mulheres sempre estiveram
majoritariamente presentes.
As trabalhadoras de enfermagem representam

atualmente, um percentual importante de mulheres na forca de
trabalho em saude, apesar de estar acontecendo no setor, um
processo de “feminizagdo” de algumas profissdes de nivel
superior, onde predominava a méao-de-obra masculina. Em
gue pese o processo de feminizacdo das profissdes de salde
como medicina e odontologia®®.

Dados recentes confirmam uma carga horaria maior
associada ao multiemprego, das trabalhadoras de enfermagem
refletindo o esforco dessas trabalhadoras em perceber um
salario melhor, principalmente as que trabalham nos servigos
publicos estaduais™.

Essas trabalhadoras pouco sabem a respeito da sua
doenca e quando sabem, por medo de perder o emprego néo
procuram ajuda de imediato nas unidades de saude o que leva
o diagnéstico a ser confirmado as vezes tardiamente, podendo
resultar em uma incapacidade de carater permanente ou
limitacdo dos movimentos tornando dificil a execucao das
atividades. Em geral as doengas ocasionadas pelo trabalho
sdo percebidas quando ja estdo em estagio avancado. E
comum, na fase inicial os sintomas se confundirem com outras
doencas o que também dificulta o diagndéstico, e uma
conseqlente subnotificagéo.

No Brasil € muito dificil dimensionar a problematica da
subnotificacdo dessas doencgas, devido a insuficiéncia dos
registros. Dados oficiais apontam para um crescimento
estimavel delas e dos acidentes de trabalho, mas sabe-se que
0 subregistro € expressivo nessa area. Acredita-se que esses
nameros ndo dizem a realidade sobre as doencgas e acidentes
ocupacionais no Brasil.

As notificacdes dessa enfermidade apesar de serem
insipientes, causam preocupac¢do aos 6rgaos de controle
ligados aos trabalhadores do Brasil e do mundo. No Pais
embora ndo existam dados que apontem de forma oficial a
magnitude desta patologia, o DATAPREV (Empresa de
Processamento de Dados da Previdéncia Social) registrou em
Minas Gerais, em 1999, cerca de 4.756 casos de beneficios por
LER, chegando as aposentadorias por invalidez a um total de
700, no mesmo periodo®.

Na Bahia, s6 a partir da década de 90, é que as LER
assumem uma relevancia crescente nas estatisticas de
doencas profissionais, superando em incidéncia a surdez

322

profissional e a intoxicagao por benzeno. Em 1991, o Centro de
Estudos de Saude do Trabalhador (CESAT) registrou 4,2% de
casos de LER diagnosticados. Esse nimero aumentou para
60% em 1996 e em 2000, permanecendo a LER/DORT
liderando as estatisticas relativas as doengas ocupacionais.

O Centro de Estudo de Salude do Trabalhador, é uma
unidade da Secretaria de Saude do Estado da Bahia — SESAB,
fundada em 1988, sua finalidade € realizar pesquisas e estudos
sobre a relagdo entre o trabalho e a salude do trabalhador em
todo o Estado. O seu quadro funcional € composto de uma
equipe de diversas areas, o que resulta em um trabalho
multidisciplinar do entendimento especifico de cada profissional.

Este estudo teve por objetivo analisar o perfil das
trabalhadoras de enfermagem (enfermeiras, técnicas e
auxiliares de enfermagem), com diagnéstico de LER/DORT
atendidas no CESAT de 1998 a 2002.

2 Metodologia

Trata-se de um estudo de natureza quantitativa, onde
foram avaliados os dados referentes as trabalhadoras de
enfermagem com diagnéstico de LER/DORT atendidas no
Centro de Estudos de Saude do Trabalhador (CESAT), no
periodo de 1998 — 2002.

Utiliza-se como fonte, dados secundarios coletados nos
prontuarios das trabalhadoras de enfermagem atendidas no
Ambulatério do CESAT, empregando-se um roteiro previamente
elaborado, onde se priorizam dados sécio-demogréficos (idade,
escolaridade, situagdo conjugal) histéria ocupacional (ocupagao,
outro emprego, turno de trabalho, renda mensal e esforco fisico
no trabalho, vinculo empregaticio, tempo de trabalho, tipo de
atividades) dados ligados ao lazer e a vida social.

3 Analise e discussado dos resultados

Tabela 1-Distribuicdo por ano das trabalhadoras de
enfermagem com diagnéstico de LER/DORT
atendidas no CESAT, no periodo de 1998 — 2002.

ANO ATENDIMENTOS %
1998 21 26.6
1999 13 16.5
2000 27 34.2
2001 14 17.7
2002 4 50
TOTAL 79 100,0

Do total de prontuarios consultados, foram encontradas
79 trabalhadoras de enfermagem com diagndstico confirmado de
LER/DORT, distribuidos nos cinco anos em que se procedeu a
analise. Com excec¢do do ano 2000, identifica-se um decréscimo
no nimero de atendimentos. E possivel que este decréscimo, se
deva a uma maior conscientizacéo sobre os aspectos do trabalho
que propiciam o aparecimento das LER/DORT.

Tabela 2 - Distribuicdo das trabalhadoras de enfermagem com
diagndstico de LER/DORT, atendidas no CESAT, no
periodo de 1998 — 2002, segundo a faixa etaria.

A N.° DE TRABALHADORAS
FAIXA ETARIA DE ENFERMAGEM %

20-29 2 2,53
30-39 21 26,58
40 - 49 30 37,97
50 - 59 19 24,05

60 + 7 8,86
TOTAL 79 100,00

Fonte: Prontuéarios do CESAT
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Comparando-se a faixa etaria das trabalhadoras de
enfermagem estudadas, observa-se na Tabela 2, uma
concentragdo maior nas faixas de 30 a 49 anos.

Varela CDS, Ferreira SL.

Também foi identificado dentre estas, um expressivo
nimero de mulheres casadas.

Tabela 3 - Distribuicdo das trabalhadoras de enfermagem com diagnéstico de LER/DORT atendidas no CESAT, no periodo de

1998 — 2002 segundo a categoria profissional.

Ano 1998 1999 2000 2001 2002 TOTAL %
Ocupacao
Aux. de Enfermagem 20 13 25 13 3 74 93,67
Enfermeira 1 4 5,06
Técnica de enfermagem 0 0 1 0 1 1,27
TOTAL 21 13 27 14 4 79 100,00

Fonte: Prontuarios do CESAT

A ocupagdo que mais se destacou nos dados, foi a de
Auxiliar de Enfermagem (74), em seguida um ndmero pouco
expressivo de Enfermeiras (4) e Técnicos de Enfermagem (1).
Essa forca de trabalho é absorvida pelo setor saude, que tem
assumido politicas proprias ao seu crescimento. O numero
reduzido de enfermeiras encontrado com este diagnéstico é
justificado em fun¢do do papel da enfermeira decorrente da

divisdo técnica no trabalho em salde, onde esta ocupa
geralmente a funcdo de coordenadora e supervisora de tarefas
de profissionais de menor qualificagdo. Tais fun¢Bes ao se
constituirem como de maior conteldo intelectual, as distancia
em alguns contextos, do trabalho manual. Ha também, em
consequéncia disto, um numero de enfermeiras
proporcionalmente menor comparado com o de auxiliares.

Tabela 4 - Distribuicdo das trabalhadoras de enfermagem com diagndstico de LER/DORT atendidas no CESAT, no periodo de

1998 — 2002, segundo o nivel de escolaridade.

Escolaridade 1998 1999 2000 2001 2002 TOTAL %
Fundamental 3 1 3 1 0 8 10,13
Médio 16 12 19 11 3 61 77,22
Superior 2 0 5 2 1 10 12,66
TOTAL 21 13 27 14 4 79 100,00

Fonte: Prontuarios do CESAT

Tabela 5 - Distribuicdo das trabalhadoras de enfermagem com diagndstico de LER/DORT, atendidas no CESAT, no periodo de

1998 — 2002, segundo a renda.

Ano 1998 1999 2000 2001 2002 TOTAL %

Saléario Minimo

1-2 3 0 1 3 1 8 10,13

3-4 3 4 7 3 1 18 22,79

5-6 6 2 8 5 1 22 27,85

7-10 6 3 5 2 0 16 20,25

11 + 0 1 2 0 1 4 5,06
Nao tem dados 3 2 5 1 0 11 13,92

Total 21 12 28 14 4 79 100,00

Fonte: Prontuarios do CESAT

Tabela 6 - Distribuicdo das trabalhadoras de enfermagem com diagnéstico de LER/DORT atendidas no CESAT, no periodo de

1998 — 2002, segundo a situagdo Empregaticia.

Ano 1998 1999 2000 2001 2002 TOTAL %
Situagdo Empregaticia
Empregado 16 20 12 4 61 77,22
Aposentado 3 0 6 7,59
Desempregado 2 4 0 12 15,19
TOTAL 20 14 27 14 4 79 100,00

Fonte: Prontuarios do CESAT
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O nivel de escolaridade predominante dentre as
trabalhadoras de enfermagem com diagnostico confirmado
esta coerente com o nivel de auxiliares de enfermagem.

Ha predominancia na faixa de renda de 5 a 6 salarios
minimos. Com a inser¢do da mulher no mercado de trabalho
houve um aumento da renda familiar, o que tem contribuido
para as despesas da familia. No Brasil 25% das mulheres séo
chefes de familia.

Identifica-se que 77,22% das entrevistadas estéo
empregadas. Muitas trabalhadoras permanecem no trabalho
ainda que sofrendo por medo de perder o emprego. Além das
conseqliéncias econO6micas da situagdo de desemprego, a
trabalhadora empregada teme a discriminagao.

As mulheres aposentadas por invalidez ou redugdo da
capacidade funcional tém tendéncia a desenvolver um quadro
depressivo dificultando o seu tratamento.

Tabela 7 - Distribuicdo das trabalhadoras de enfermagem com diagnéstico de LER/DORT, atendidas no CESAT no periodo de

1998 — 2002, segundo turno de trabalho.

Ano 1998 1999 2000 2001 2002 TOTAL %
Ritmo de Trabalho
Turno 9 1 16 6 4 44 55,70
Administrativo 11 12 13 8 0 35 44,30
TOTAL 20 13 29 14 4 79 100,00

Fonte: Prontuéarios do CESAT

Foi constatado que dentre as trabalhadoras, 44
trabalham em regime de turno e 35 em horario administrativo.
Para ambos os horarios ha a possibilidade de acomodacéo de
dois vinculos empregaticios, duas fontes de renda onde um
cenario de desemprego e baixo salarios é uma constante.
Conciliar o emprego com as demandas familiares, de cuidados
de casa e dos filhos também explica essa opgdo. Segundo
avaliacdo das trabalhadoras acerca da organizagdo do trabalho,
destaca-se que em relacdo ao trabalho noturno implica em um

ritmo acelerado sem pausas suficientes para a recuperagao
fisica e mental e sem oportunidades de conversar com todos
0s pacientes, o que sugere um certo grau de isolamento social.®

Ao término de uma jornada de trabalho uma minoria de
trabalhadoras retornam ao lar para recuperar-se do cansago
de um turno de trabalho onde normalmente outro turno a espera:
o trabalho doméstico. Essa sobrecarga de trabalho contribui
para o adoecimento da trabalhadora.

Tabela 8 - Distribuicdo das trabalhadoras de enfermagem com diagnéstico de LER/DORT atendidas no CESAT, no periodo de

1998 — 2002, segundo o nivel de sindicalizacéo.

Ano 1998 1999 2000 2001 2002 TOTAL %
Sindicalizados
Sim 8 6 17 9 4 44 55,70
Né&o 13 7 10 5 0 35 44,30
TOTAL 21 13 27 14 4 79 100,00

Fonte: Prontuéarios do CESAT

Das 79 trabalhadoras de enfermagem atendidas ao
longo dos 5 anos, apenas 44 sao sindicalizadas, o que nos
leva a crer que o fato dessas trabalhadoras ndo aderirem a
sindicalizacéo, parece ser um elemento fortemente favoravel a
manutencao das condigdes de trabalho desfavoraveis para elas.

TABELA 9: Distribuicdo das trabalhadoras de
enfermagem atendidas no CESAT, no periodo 1998 — 2002
segundo os principais diagnésticos de LER/DORT

A andlise da tabela 9, indica que nesses cinco anos o
diagndstico mais frequiente entre estas mulheres foi a sindrome
do tinel do carpo seguido de cervicalgia e tendinite.

Constatou-se em varios estudos que a ocorréncia de
distarbios do sistema muscular como a sindrome do tunel do
carpo € mais acentuada nas mulheres, no entanto ndo ha
evidéncias de que ao serem controlados os fatores laborais a
gue estdo expostas, sejam mais susceptiveis do que homem
ao aparecimento da sindrome do tunel do carpo. Essas
doencas vém adquirindo grande importancia na atualidade pela
sua constante e progressiva presenca em diferentes categorias
e ramos de atividades
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4 Conclusao

Foram encontradas 79 profissionais acometidas de LER/
DORT sendo 4 enfermeiras, 74 auxiliares e uma técnica de
enfermagem. Estes dados permitiram tracar um perfil sécio-
demografico, evidenciando caracteristicas do trabalho e da vida
afetivo-familiar que propiciaram o aparecimento das LER /DORT.

Algumas das caracteristicas do trabalho de enfermagem
favorecem o aparecimento dos sintomas musculo esquelético
e por ser uma profissdo feminina as mulheres estao
duplamente expostas ja que exercem em casa e na familia
também atividades repetitivas e desgastantes.

Ficou evidenciado que as condi¢gdes de trabalho
associadas a uma carga horaria maior, ao multi-emprego, a
repetitividade e as posi¢des anti-ergonémicas tém contribuido
para o desenvolvimento das LER/DORT. Podemos inferir com
a realizacdo deste estudo que para haver uma modificacdo no
perfil de LER-DORT € importante alterar as relagfes referentes
ao processo produtivo gerador das LER-DORT consideradas
como uma das doengas ocupacionais mais incapacitantes.

Rev Bras Enferm, Brasilia (DF) 2004 maio/jun;57(3):321-5



Varela CDS, Ferreira SL.

Ano 1998 1999 2000 2001 2002 TOTAL
Doencas
Sindrome do T. do Carpo 12 8 13 6 2 41
Cervicalgia 9 4 29
Tendinite 1 1 5 1 1 9
Total 19 13 29 14 4 79

Fonte: Prontuarios do CESAT

Esses distlrbios dsteomusculares constituem um dos
riscos mais incidentes sobre as trabalhadoras de enfermagem
na area hospitalar reduzindo a sua capacidade laborativa.
Problemas como esses, podem ser minimizados com o estudo
e a orientacdo da Ergonomia, com o objetivo de melhorar as
condicdes de trabalho dessa categoria.

Diante da importancia do problema é necessario que as
trabalhadoras de enfermagem sejam esclarecidas quanto a
relevancia das LER/DORT visando a protecédo de sua saude.

Referéncias

1. Castell R. As metamorfoses da questao social. Petropolis (RJ): Vozes;
1993.

2. Settimi MM, Silvestre MP. Lesdes por Esforgos Repetitivos (LER): um
problema da sociedade brasileira. In: Codo W, Almeida MCCG. LER
diagnéstico tratamento e prevengdo: uma abordagem interdisciplinar.
3?2 ed. Petropolis (RJ): Vozes; 1997. 357p.

3. Oliveira EM, Scavone L. Trabalho, saude e género na era da
globalizag&o. 12 ed. Goiania (GO): AB Editora Cultura e Qualidade;
1997. 152p.

Rev Bras Enferm, Brasilia (DF) 2004 maio/jun;57(3):321-5

4. Melo C. A divisao social do trabalho na enfermagem. S&o Paulo:
Cortez; 1986. 128p.

5. Machado MH. A mao de obra feminina no setor satde no Brasil. In:.
Mulher, satde e sociedade no Brasil. Petropolis (RJ): Vozes/Abrasco;
1989. p.139-45.

6. Nogueira RP. Dinamica do mercado de trabalho em satde no Brasil
1970 a 1983. Brasilia (DF): OPS — Acordo MS/MPAS/MEC/MCT; 1986.
55p.

7. Dal Poz MR, Varella TC. Recursos humanos no Brasil: politica e
problemas. In: Guimarées R, Tavares RAW, organizadores. Saude e
sociedade no Brasil: anos 80. Rio de Janeiro: Relume Dumard; 1994.
p.193-208.

. Cunha CEG, Queiroz PS, Hatem TP, Guimaraes VYM, Hatem EJB. LER-
Lesdes por Esforgo Repetitivo: Revisdo. Revista Brasileira de Satde
Ocupacional, Sdo Paulo 1992 jul/dez;76(20);47-59.

9. Menezes, Greice Maria de Souza. Trabajo nocturno y salud. Cuaderno
Mujer y Salud 2. Red de salud de las mujeres latinoamericanas y del
Caribe. Santiago de Chile: Red; 1997.

2]

Data de Recebimento: 11/12/2003
Data de Aprovacao: 24/08/2004

325



