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RESUMO

Objetivo: Identificar as repercussdes a saude em decorréncia do trabalho realizado por adolescentes, em uma Funda¢io de Educagio para
o Trabalho em sua saude. Métodos: Estudo transversal, descritivo e quantitativo que investigou, entre abril e maio de 2010, 117 adolescentes
trabalhadores da cidade de Ribeirdo Preto (SP), por meio de um questionario multidimensional. A anélise dos dados ocorreu por meio da
estatistica descritiva. Resultados: A maioria era do sexo feminino (72,6%), com idade de 15 anos (80,3%), cor parda (60%), cursava o
Ensino Médio (74,4%); apresentava renda familiar de até dois saldrios minimos; morava com trés a quatro membros da familia e ndo havia
trabalhado anteriormente (62,4%). A atividade mais exercida foi recepcionista (46,2%) e auxiliar administrativo (37,6%); 92,3% trabalhavam
quatro horas por dia ganhando meio salario minimo. Para 37,6%, o trabalho causava altera¢Ges a saude, tais como, dores em varias regides do
corpo (76,2%) e problemas respiratérios. Conclusdes: Houve repercussdes na satde dos adolescentes, possivelmente, por causa do trabalho.
Descritores: Saude do trabalhador; Trabalho de menores; Condi¢coes de trabalho; Saude do adolescente

ABSTRACT

Objective: To identify health repercussions as a result of the work done by teenagers, in an Education Foundation for Work on your health.
Methods: A cross-sectional descriptive and quantitative study investigated, between April and May 2010, 117 adolescent workers from the
city of Ribeirdo Preto (SP), using a multidimensional questionnaire. Data analysis was conducted using descriptive statistics. Results: The
majority were female (72.6%), aged 15 years (80.3%), brown skin (60%), attending high school (74.4%), had family incomes of up two
times the minimum wage, living with three to four family members, and had not previously worked (62.4%). The activity most often
performed was that of a receptionist (46.2%) and administrative assistants (37.6%); 92.3% worked four hours a day earning the minimum
wage. For 37.6%, work caused health problems, such as pain in various body regions (76.2%) and respiratory problems. Conclusions: There
were repercussions on the health of adolescents, possibly as a result of the work.

Keywords: Occupational health; Child labor; Working conditions; Adolescent health

RESUMEN

Obijetivo: Identificar las repercusiones para la salud en consecuencia del trabajo realizado por adolescentes, en una Fundacién de Educacién
para el Trabajo en su salud. Métodos: Estudio transversal, descriptivo y cuantitativo que investigo, entre abril y mayo de 2010, a 117
adolescentes trabajadores de la ciudad de Ribeirdo Preto (SP), por medio de un cuestionario multidimensional. El analisis de los datos se llevo
a cabo por medio de la estadistica descriptiva. Resultados: La mayoria era del sexo femenino (72,6%), con edad de 15 afios (80,3%), color
parda (60%), cursaba la secundaria (74,4%); presentaba ingreso familiar de hasta dos sueldos minimos; Vivia con tres a cuatro meiebros da
familia y no habfa trabajo anteriormente (62,4%). La actividad mds ejercida fue la de recepcionista (46,2%) y auxiliar administrativo
(37,6%); el 92,3% trabajaban cuatro horas por dia ganando medio sueldo minimo. Para el 37,6%), el trabajo causaba alteraciones a la salud,
tales como, dolores en varias regiones del cuerpo (76,2%) y problemas respiratorios. Conclusines: Hubo repercusiones en la salud de los
adolescentes, posiblemente, por causa del trabajo.

Descriptores: Salud laboral; Trabajo de menores; Condiciones de trabajo; Salud del adolescente

* Estudo realizado em nwma Fundagao Municipal de Educacio para o Trabalho em Ribeirdo Preto, interior do Estado de Sao Paulo.
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INTRODUCAO

O trabalho infanto-juvenil acontece em varias regides,
com maiores propor¢oes nos paises pobres. No Brasil,
em 2008, havia 92,5 milhées de pessoas com 5 anos ou
mais de idade em atividade laborativa, destas, 4,5 milhoes
tinham de 5 a 17 anos de idade, sendo 993 mil delas
criancas de 5 a 13 anos. Pessoas ocupadas representavam
10,2% da populagdo de 5 a 17 anos de idade, 0,7 ponto
percentual a menos que em 20070,

Ha possibilidades de ingresso de jovens entre 16 e 18
anos no mercado de trabalho, com direitos trabalhistas e
previdenciatios assegurados. Em circunstancias especiais,
admite-se ainda o trabalho para os que estdo com idade
entre 14 e 16 anos, porém, na condicio de aprendizes,
inseridos em um programa de formagdo técnico-
profissional, ministrado, conforme as diretrizes e bases da
legislacio nacional®. Esta passou a regulamentar a
contratacdo de aprendizes; ampliou-se os direitos,
garantindo-lhes um maior grau de escolaridade, formacio
profissional, vinculo empregaticio e condi¢des laborais
compativeis com seu desenvolvimento fisico, moral e
psicologico?. Ao trazer em seu bojo, a protecio dos
trabalhadores adolescentes, esta legislacao pode garantir sua
inser¢ao de forma digna no mundo do trabalho e conttibuir
para a construcio de alternativas efetivas para ruptura do
ciclo da pobreza, da violéncia e da iniquidade social®.

Ha aspectos positivos e benéficos da entrada do
adolescente na forca de trabalho®, no sentido de conttibuir
para seu crescimento como pessoa ou cidadio,
incotporando sentimentos de autoestima e realiza¢io a sua
personalidade, desde que compativel e equilibrado com
seu potencial energético®. Repercussdes positivas, sob a
Otica do adolescente, constituem-se no desenvolvimento
de habilidades de relacionamento interpessoal e de
comunica¢ao no desenvolvimento pessoal, intelectual, fisico,
na independéncia e na liberdade, na ocupacio do tempo,
na ajuda a familia e nas melhorias das condi¢oes de vida®.
O trabalho realizado pode contribuir para a formagao da
personalidade do jovem, o aumento de sua autoestima e
de seu senso de responsabilidade, além de oferecer-lhe
oportunidade de aquisi¢io de qualificacio para o inicio da
carreira profissional®®.

Entretanto, este trabalho pode também promover
efeitos negativos em seu desenvolvimento fisico e
educacional, impedindo-o de dedicar-se a atividades
extracurriculares, ladicas e sociais proprias daidade, trazendo
isolamento entre seus pares e familiares, bem como sendo
responsavel pelo atraso escolar?. Tais danos sao de dificil
superacao porque ha um tempo certo para vivenciar as
vatias etapas de formagio da adolescéncia®'’. Na condicio
de aprendiz, o trabalho dos adolescentes tem sido
legitimado, mas, frequentemente, prevalece o aspecto
produtivo sobre o educativo, além de nem sempre haver
condi¢des apropriadas de saude e seguranca no trabalho.

A area da saude mostra-se ainda incipiente em
investigacdes sobre as relagdes entre saude e trabalho
corroborando para o desconhecimento sobre os impactos
dos diversos tipos de trabalho na saide®. Na enfermagem,
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a producio do conhecimento esteve predominantemente
direcionada a identificacio de situacoes de trabalho da
propria area e timidamente direcionada a problemas como
o trabalho infantil, entre outros®?.

Frente a importancia de estudos relacionados a esta
tematica do trabalho realizado por criangas e adolescentes,
deve haver possibilidades de outras investigacGes, que
estimulem a trealizacdo de estudos voltados 2 infancia e
a adolescéncia, com o intuito de desmistificar a
inocuidade do trabalho.

OBJETIVO

Identificar as repercussdes a saide em decorréncia
do trabalho realizado por adolescentes, em uma
Fundacio de Educac¢io para o Trabalho.

METODOS

Estudo descritivo, de corte transversal, com
abordagem quantitativa, realizado em Ribeirdo Preto,
interior do Estado de Sdo Paulo.

Nesta cidade, hd uma Fundacio Municipal de
Educacdo para o Trabalho, com as finalidades de
promocio do direito a profissionaliza¢io do adolescente;
acoOes voltadas a prevencio e a erradicacdo do trabalho
infantil e promo¢io da qualificagdo profissional e
emprego para jovens. Por meio de inscri¢oes, a Fundacio
cadastra os adolescentes que a procuram e os distribui
para o mercado de trabalho™. Em abril de 2010, havia
330 adolescentes cadastrados, que eram encaminhados
aos cursos de aprendizagem profissional oferecidos pelo
Servico Nacional de Aprendizagem Comercial
(SENAC) semanalmente.

Os critérios para obtencao dos sujeitos foram: adolescentes
cujos responsaveis consentissem na realizacao da entrevista com
os menores e assinassem o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE); aqueles presentes nos cursos de
aprendizagem profissional do SENAC no petiodo da coleta
de dados, com idades entre 14 e 17 anos; que compreendessem
as questoes formuladas e estivessem ativos no mercado de
trabalho, pelo periodo minimo de trés meses.

Obedecidos tais critérios, tornaram-se sujeitos do
estudo 117 adolescentes. Para a realizaciao da coleta de
dados, foi adotada parte de um questiondrio
multidimensional®, devidamente autorizado, a fim de
alcancar, de forma efetiva, o objetivo delineado. Este
abordava os seguintes temas: aspectos sociodemograficos
(idade, sexo, cor autorreferida, estado civil, grau de
instru¢do, composicao familiar, condi¢ées de moradia)
e condi¢oes de trabalho (local e tempo de atuacdo no
trabalho e agravos a saude relacionados ao trabalho).

A coleta de dados ocorreu entre abril e maio de 2010.
Os adolescentes foram recrutados para preencherem o
questionario no SENAC. Primeiramente, foi feita uma
explica¢ao minuciosa do instrumento de coleta de dados
e do TCLE com a finalidade de sanar as duvidas dos
sujeitos, e eles poderem repassar estas informacgoes a
seus pais ou responsaveis. Apos, levaram os TCLE para
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seus respectivos responsaveis legais para autorizacdo e
os que consentiram foram incluidos no estudo. Os
questiondrios foram aplicados aos aprendizes pela
primeira autora deste estudo, e a medida que surgiam
davidas em seu preenchimento era-lhes, imediatamente,
explicado como proceder.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto — Universidade de Sao Paulo, tendo
recebido o Protocolo n® 1046/2009. Também foi
encaminhado a chefia da Fundacio, tendo sido
autorizada a sua coleta de dados no SENAC.

Para analise dos dados, utilizou-se o processo de
validagdo por dupla digitacgio em planilha do aplicativo
Microsoft Excel®. Posteriormente, os dados foram
transportados e analisados de forma descritiva no programa
Epi Info®. Os agravos a saude foram caractetizados,
conforme a Classificagdo Internacional de Doengas ¢
Problemas Relacionados a Satde (CID-10)" e as atividades
exercidas codificadas, conforme as denominacoes da
Classificagao Brasileira de Ocupagoes!®.

RESULTADOS

Em relagdo a idade, constatou-se que 94 (80,3%) dos
117 sujeitos tinham 15 anos. A variavel idade, expressada
em anos, foi: minima 14 anos; mixima 16 anos e média
15,15(£0,42). Oitenta e cinco jovens (72,6%) eram do
sexo feminino; 87 (74,7%) frequentavam o Ensino Médio,
60 (51,3%) eram pardos e duas adolescentes (1,7%)
referiram ter um filho cada uma.

Quanto a renda, 108 (92,3%) sujeitos apresentaram
renda pessoal de meio salario minimo mensal e 74
(63,2%) informaram renda familiar até dois salarios
minimos mensais, sendo o salirio minimo, na data da
coleta de dados, correspondente a R$510,00. Em relacdo
as condi¢oes de moradia, 68 (58%) residiam em casa
com 5 e 7 pessoas, 72(61,5%) informaram que a casa
era propria e apresentava entre 5 ¢ 8 (47,1%) ou 1 e 4
(46,3%) comodos.

Foi questionado aos sujeitos se ja haviam trabalhado
antes de seu ingresso na Fundagéo e o que faziam. Destes,
77 (65,8%) informaram que nio haviam trabalhado antes;
40 (34,2%0) referiram que desenvolviam alguma atividade.
Evidenciou-se que a atividade exercida pela maioria dos
que a desenvolviam, nio exigia profissionalizacio.

Quanto a insercdo na Fundacio, 102 (87,2%) citaram
estar de seis meses 2 menos de um ano. A Fundacao
garante até dois anos de permanéncia do adolescente;
no entanto, alguns conseguem outro emprego antes do
término desse prazo ou saem por outros mMotivos.

Indagados sobre as atividades que realizavam nos locais
de trabalho, a maioria das respostas emitidas pelos sujeitos
foi em termos das ocupagdes que possuiam. Estas
informagdes sdo apresentadas nos dados da Tabela 1 .

A resposta de 54 (46,2%) dos sujeitos entrevistados
foi recepcionista. Esse trabalhador desempenha varias
atividades, tais como: recepciona e presta servicos de
apoio a clientes, presta atendimento telefonico e fornece
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informacdes nos estabelecimentos; marca entrevistas ou
consultas e recebe clientes ou visitantes; agenda servigos,
organiza informagdes e planeja o trabalho do cotidiano.
Outra atividade relatada por 44 (37,6%) sujeitos foi a de
auxiliar administrativo que abrange: executar servigos de
apoio nas areas de recursos humanos, administracio,
finangas e logfstica; atender fornecedores e clientes e tratar
de documentos variados. Continuo foi a terceira ocupagao
citada por 15 (12,8%) adolescentes, que se caracteriza pot:
transportat correspondéncias, documentos, objetos e
valores, efetuar servicos bancarios e de correio; auxiliar
na secretaria e nos servicos de copa; operar equipamentos
de escritorio; transmitir mensagens orais e escritas.

Quanto as alteracées de saude, os dados estdo
apresentados na Tabela 2.

Tabela 1 - Adolescentes vinculados a Fundacio de
Educacao para o Trabalho, conforme as atividades
desenvolvidas. Ribeirdo Preto (SP) — 2010 (n=117)

Atividade desenvolvida n.° %
Recepcionista 54 462
Auxiliar Administrativo 44 376
Continuo 15 128
Telefonista 2 17
Digitador 1 09
Auxiliar de Almoxarifado 1 09
Total 117 100

Tabela 2 - Citagdes de 44 adolescentes vinculados 2
Fundacido de Educacdo para o Trabalho, conforme
numero de alteragdes de saude que apresentam. Ribeirdo
Preto, SP, 2010 (n=92 citagoes).

CID 10 Alteragdes a saude n.° %
R51 Cefaleia 25 2772
M79.6 Dor em membros 19 20,7
M54 Dorsalgia 17 18,5
T78.4 Alergia nio especificada 9 9,8
H57.1 Dor ocular 7 7,6
J20 Bronquite Aguda 3 33
J45 Asma 2 22
K29.7 Gastrite ndo especificada 2 22
M79.1 Mialgia 2 22
J30.4 Rinite alérgica ndo especificada 1 1,1
M40 Cifose e Lordose 1 1,1
A90 Dengue 1 1,1
J11 Influenza em razio do virus 1 11
nido identificado
M41 Escoliose 1 1,1
D50 Anemia por deficiéncia de ferro 1 1,1
Total 92 100

Dos 117 sujeitos, 44 relataram alteracGes na satude.
Das citacoes, 76,2% foram referentes as dores em
diversos segmentos do corpo (cefaleia 27,2%, dor em
membros 20,7%, dorsalgia 18,5%, dor ocular 7,6 % e
mialgia 2,2%). Outras citagGes importantes
relacionaram-se aos problemas respiratérios como:
alergia nao especificada (9,8%), bronquite aguda (3,3%),
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asma (2,2%) e rinite alérgica nio especificada (1,1%).
DISCUSSAO

A maioria dos adolescentes apresentava 15 anos
(80,3%) e a idade variava entre 14 e 16 anos, o que esta
de acordo com as normatiza¢Ges nacionais para o
desenvolvimento das atividades como aprendiz. Quanto
a0 sexo, 72,6% eram mulheres, realidade divergente das
evidenciadas em outros estudos®”'”, apontando os
homens como sendo os que mais precocemente se
inserem no mercado de trabalho. Sabe-se que o nimero
de meninas trabalhadoras é subestimado com frequéncia
pelos dados estatisticos, que, geralmente, nao consideram
como trabalho a atividade econémica nio remunerada
desenvolvida dentro e fora do agregado familiar™®.

Duas adolescentes referiram ter um filho (1,7%).
Evidencia-se, portanto, que a responsabilidade dessas jovens
torna-se ainda maior que a dos demais; além da jornada
tripla dedicam-se também ao papel de mie. A maiotia
cursava o Ensino Médio (74,4%) e 25,6%, o Fundamental.
O sistema educacional brasileiro possui uma adequagio
série-idade em que o Ensino Médio corresponde aos
adolescentes de 15 e 17 anos. Neste sentido, 27 adolescentes
estavam “atrasados” em relagdo a série que deveriam estar
cursando. Também foi constada a defasagem escolar em
outros estudos, que pode ser por diversos motivos, tais
como o desinteresse do jovem pelo estudo, falta de
motivagao por parte da escola ou, sobrecarga sofrida, por
ser submetido a dupla jornada (estudo e trabalho), antes
que seu cotpo estivesse fisicamente preparado®’). A
frequéncia a escola é um pré-requisito, para que os
adolescentes permanecam na Fundacdo Municipal, nao
lhes sendo permitido repetir o ano, exigindo-lhes a
apresentacao da freqiiéncia para controle.

A maioria era parda (51,3%), informacio coincidente
também com outros estudos®'”), Quanto a moradia, o
numero de residentes por domicilio mostrou que a
maioria das familias integra de cinco a sete pessoas. O
nimero médio nacional de pessoas por domicilio, em
2008, era de 3,3 patra a zona urbana™”. Nas familias com
adolescentes trabalhadores, essa média tende a ser maior,
sugerindo que esse pode ser um fator que colabora para
a entrada dos filhos no mercado de trabalho, que, aliado
ao desemprego de adultos ou auséncia de um dos
genitores, faz com que os adolescentes insiram-se no
trabalho precocemente com o objetivo de auxiliar na
renda familiar ou ainda ser a unica fonte desta®2".

O salario do aprendiz varia dependendo do local e
carga horaria; meio salario minimo por quatro horas diarias
trabalhadas, o que coincide com os resultados deste estudo,
um salario minimo por oito horas didtias trabalhadas®”.
Adjuntos estdo os beneficios sociais como: uniforme, vale-
transporte, cursos de qualificagdo profissional, alimentacio,
acompanhamento pedagdgico, social e familiar®.

A renda familiar vatiou de um a dois salatios minimos
e sugere que o jovem trabalhador repassa uma patte de
seu saldrio para sua familia®**). O nimero de familias
com rendimento familiar per capita de até meio salario
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minimo caiu de 32,4% para 22,6%, em 10 anos™. No
entanto, em 2008, metade das familias brasileiras ainda vivia
com menos de R$415,00 per capita. O problema de fato
nio esta nas familias muitas vezes estimularem ou até
exigirem que seus filhos comecem a trabalhar abaixo da
idade determinada pelo Estatuto da Crianga e do
Adolescente, porém a distribui¢ao desigual da renda coloca
intimeras familias abaixo da linha de pobreza®).

Quanto ao trabalho realizado antetiormente ao ingtesso
na Fundagio 34,2% referiram que desenvolviam alguma
atividade. Em pesquisa realizada em Pelotas - RS, foram
entrevistados 4.924 individuos entre 6 e 17 anos de idade;
de 4066 criancas trabalhadoras, 70% tinham entre 14 ¢ 17
anos, 25% entre 10 e 13 anos, 5% entre 6 ¢ 9 anos de idade
e 88% encontravam-se no mercado informal. O fato mostra
que um grande nimero de criancas/adolescentes comega
suas atividades laborativas antes da idade recomendada pela
Legislagio Nacional®?.

Investigacao constatou que dos 66 sujeitos entrevistados,
metade ja havia trabalhado antetiormente®”, situagio esta
divergente dos dados evidenciados na presente pesquisa e
poucos com registro de carteira, conforme prevé a
legislacio trabalhista, questao esta ndo abordada no presente
estudo. O fato demonstra a informalidade do trabalho
realizado pelos adolescentes e sua invisibilidade perante a
sociedade. Todavia, esta realidade tende a ser modificada,
pois a lei do aprendiz confere que a formagido técnico-
profissional do jovem deve ser regida por garantia de acesso
e frequéncia obrigatéria ao Ensino Fundamental; horario
para o exercicio das atividades; capacitacio profissional
adequada, conferindo ao jovem, a formalizacio de sua
situacdo laboral®.

Realidade semelhante ao presente estudo foi constatada
com aprendizes na cidade de Uberaba, MG, evidenciando
que 36% eram continuos; 25% trabalhavam como auxiliar
administrativo e 16% eram recepcionistas®. Outras
possibilidades de insercio dos aprendizes sdo no setor
bancario®, administrativo, de supermercados, servicos
de alimentacdo, de atendimento em lanchonetes e
similares®. Neste estudo, predominaram as atividades
laborais dos aprendizes em servigos administrativos,
contudo outras vivéncias também sdo possiveis e
esperadas, legalmente, de acontecerem.

A maioria dos sujeitos informou ndo apresentar
alteracoes de saide (62%), o que é um fator primordial,
quando se trata de adolescente trabalhador, que nio esta
acostumado com a tripla jornada: trabalho, estudo e
frequéncia ao curso profissionalizante. O processo de
trabalho causa desgaste a saude do trabalhador, o que
muitas vezes se traduz pelo adoecimento do corpo®.

Pesquisa realizada no Rio Grande do Sul, com o objetivo
de analisar os agravos relacionados ao trabalho envolvendo
criangas e adolescentes economicamente ativos, demonstrou
em 2007 que foram notificados 11.944 agravos, e 310
acometeram criangas e adolescentes. Destes, (98,4%) foram
acidentes e (1,6%) doengas. Quanto a faixa etaria, 9% eram de
5e 13 anos, 12,3% de 14 ¢ 15 anos € 78,7% de 16 ¢ 17 anos.
A maioria dos agravos foi de traumas de punho e mao, e os
cinco casos de doenca foram transtornos osteomusculares®,
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A exaustao corporal provocada pela carga de trabalho além
do suportavel pelo organismo do individuo, fadiga ocupacional,
muscular, visual, associada a um aporte nutricional insuficiente
parecem ser os fatores precipitantes para o desenvolvimento
das alteracdes a saude detectadas®.

Politicas sociais que objetivam combater este tipo de
trabalho, devem ser desenhadas de forma que nio se
busque somente a retirada dos jovens do trabalho, mas,
que criem ag¢des preventivas junto as instituigcoes
pettinentes, tanto as ctian¢as como a suas familias®.

CONCLUSAO

Os resultados revelaram a existéncia de repercussoes
a saude acontecidas, possivelmente, em decorréncia do
trabalho realizado por adolescentes cadastrados em uma
Fundacdo de Educa¢io para o Trabalho.

Evidenciou-se também a baixa situacio
socioeconomica desses jovens, visto que, em sua maioria,
ganhavam meio salario minimo e suas familias possufam
renda total de dois salarios, questdo esta que pode ter
favorecido ou ter sido o fator determinante da entrada
desses jovens no mercado de trabalho, para proprio
sustento ou para complementar a renda familiar. Os
jovens trabalhadores, denominados aprendizes, apesar
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