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ENFERMEDADES MÚSCULO-ESQUELÉTICAS, TRABAJO Y ESTILO DE VIDA
ENTRE TRABAJADORES DE UNA INSTITUCIÓN PÚBLICA DE SALUD
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RESUMEN
Fue desarrollado un estudio
transversal con 651 trabajadores
de diferentes ocupaciones. Los
participantes respondieron a un
instrumento de recolección de
datos generales, ocupacionales y
relativos al estilo de vida, además
del “Índice de Capacidad para el
Trabajo”, desarrollado por
investigadores finlandeses. En el
análisis de los factores asociados
a la ocurrencia de la enfermedad,
en estudios relativos a las caracte-
rísticas sociodemográficas, fueron
identificados como del género
femenino, tener más edad y baja
escolaridad. En relación a las
características del trabajo, la
asociación a la enfermedad ocurrió
en aquellos con exigencia predomi-
nantemente física, con mayor
duración semanal en el segundo
empleo, con el mayor tiempo de
trabajo en la institución. En cuanto
al estilo de vida, estuvieron aso-
ciados a la ocurrencia de enfer-
medad, la obesidad, la larga dura-
ción de las actividades domésticas
y la no-realización de actividades
de recreación.

DESCRIPTORES
Trastornos traumáticos
acumulativos (epidemiología).
Estudios transversales.
Trabajadores.

Salud de las mujeres.

RESUMO
Foi desenvolvido um estudo
transversal com 651 trabalhado-
res de diferentes ocupações. Os
participantes responderam a um
instrumento de coleta de dados
gerais, ocupacionais e relativos ao
estilo de vida, além do “Índice de
Capacidade para o Trabalho”,
desenvolvido por pesquisadores
finlandeses. Na análise dos fato-
res associados à ocorrência da
doença, em estudos relativos às
características sociodemográficas,
foram identificados ser do gênero
feminino, ter mais idade e ter
baixa escolaridade. Em relação às
características do trabalho, a asso-
ciação à doença ocorreu naqueles
com exigência predominante-
mente física, na maior duração
semanal do segundo emprego, no
maior tempo de trabalho na
instituição. Quanto ao estilo de
vida, estiveram associados à
ocorrência de doença a obesidade,
a longa duração das atividades
domésticas e a não-realização de
atividades de lazer.

DESCRITORES
Transtornos traumáticos
cumulativos (epidemiologia).
Estudos transversais.
Trabalhadores.

ABSTRACT
This is a cross-sectional study
developed with 651 workers
of various occupations. They
answered a questionnaire
covering general, labor and
lifestyle data, in addition to the
Work Ability Index, which has
been developed by researchers
from Finland. In terms of socio-
demographics, the analysis of
the factors associated with the
occurrence of musculoskeletal
disorder revealed them to be
female, older, and with low level
of schooling. As for labor
characteristics, the disease was
associated with those individuals
with physically demanding
work, longer working hours on a
second job and longer working
hours at the institution itself.
Regarding lifestyle, the
characteristics associated with
the occurrence of the disease
were obesity, long housework
hours and absence of leisure
activities.
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INTRODUÇÃO

As doenças músculo-esqueléticas são a maior causa de
limitação funcional na população adulta em vários países(1-2).

Na população trabalhadora brasileira os distúrbios
osteomusculares relacionados ao trabalho figuram entre
as doenças mais prevalentes, representando um relevan-
te problema de saúde pública, que mereceu atenção do
Ministério da Saúde por meio de duas publicações visan-
do auxiliar os profissionais de saúde na prevenção, no
diagnóstico, no tratamento e na reabilitação destas
afecções(3-4).

A literatura internacional tem destacado os trabalhado-
res da área de saúde como um grupo de risco para o desen-
volvimento de distúrbios osteomusculares relacionados ao
trabalho(5).

Estudo desenvolvido com a população britânica para
determinar a prevalência de dor na região cervical e sua rela-
ção com a ocupação e as atividades ocupacionais identifi-
cou a maior prevalência de sintomas entre trabalhadores da
construção civil seguida pelas enfermeiras e
pelos membros das forças armadas(6).

No Brasil, estudos vêm sendo desen-
volvidos enfocando distúrbios osteomus-
culares entre trabalhadores de enfermagem.
Em estudos realizados em unidades de
internação de um hospital que atende pa-
cientes com alto grau de dependência, pes-
quisadores identificaram a prevalência de
sintomas músculo-esqueléticos entre auxiliares e técni-
cos de enfermagem segundo as áreas anatômicas. A re-
gião lombar teve 59% de prevalência, seguida dos om-
bros (40%), joelhos (33.3%) e pela região cervical
(28.6%)(7). No entanto, poucas pesquisas(8) têm analisado
os diferentes trabalhadores de instituições de saúde em
conjunto.

OBJETIVO

Investigar as doenças músculo-esqueléticas referidas
com diagnóstico médico entre trabalhadores de uma insti-
tuição de saúde e avaliar a existência de fatores associados
às características sócio-demográficas, de trabalho e de esti-
lo de vida.

METODOLOGIA

O presente estudo apresenta parte dos resultados da
pesquisa “Capacidade para o Trabalho e Envelhecimento
entre Trabalhadores de uma Instituição Pública de Saúde”,
que recebeu apoio do CNPq. Este foi desenvolvido em uma

instituição de saúde localizada no interior do estado de São
Paulo e que tem por objetivo a prestação de assistência à
saúde na forma de moradia asilar.

Trata-se de um estudo epidemiológico transversal com
651 trabalhadores e que obteve uma taxa de resposta de
89.4%. A população de estudo abrangeu todas as 29 ocupa-
ções existentes na instituição sendo que dez delas se referi-
am a trabalhadores de saúde.

Para a coleta de dados foram utilizados dois instrumen-
tos: um questionário sobre dados gerais, ocupacionais
e relativos ao estilo de vida e o “Índice de Capacidade para
o Trabalho - ICT”(9-10). O primeiro instrumento incluiu
variáveis sócio-demográficas, variáveis relacionadas ao
trabalho e ao estilo de vida. No segundo instrumento a
fonte de dados das doenças músculo-esqueléticas foi o
item do ICT, “Número Atual de Doenças Diagnosticadas
por Médico”, especificamente o item relativo às doenças
em estudo. Este resgata a ocorrência destes eventos nos
últimos doze meses, isto é, o número de vezes em que as
doenças foram referidas. As doenças músculo-esqueléticas
abrangem neste estudo: doenças da parte superior das

costas ou região do pescoço, com dores fre-
qüentes; doença da parte inferior das cos-
tas, com dores freqüentes; dor nas costas
que se irradia para a perna (ciática); doença
músculo-esquelética afetando os membros
(braços e pernas), com dores freqüentes;
artrite reumatóide; e outra doença músculo-
esquelética, citando qual.

Os dados foram coletados no período de
abril a junho de 2002. Após serem orientados, os indivíduos
preencheram o instrumento de coleta de dados, que foi revi-
sado por um dos autores. Aqueles que não sabiam ler, res-
ponderam ao questionário por meio de entrevista. Para in-
clusão na amostra, foram considerados todos os trabalha-
dores que compunham o quadro funcional da instituição no
momento da coleta de dados. Foram excluídos os trabalha-
dores que estavam em afastamentos por licença no período
de coleta de dados e os que se recusaram a participar. O
projeto obteve a aprovação do Comitê de Ética da institui-
ção e os participantes assinaram um termo de consentimen-
to livre e esclarecido.

Os dados foram inseridos no Programa Epi-Info, versão
6.04d (Center for Diseases Control and Prevention, Atlanta,
Georgia, USA).

Para este trabalho foi realizada uma análise descritiva
dos dados dividido em dois grupos, os que referiram ou não
a ocorrência de distúrbios músculo-esqueléticos com diag-
nóstico médico nos últimos doze meses, e a verificação de
associação em relação às variáveis de estudo através do
teste de associação pelo qui-quadrado, utilizando-se o refe-
rido programa.

Os trabalhadores de
saúde são grupo
de risco para o

desenvolvimento de
distúrbios

osteomusculares
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A ocorrência de doença músculo-esquelética com diag-
nóstico médico foi referida 244 vezes.

Entre os indivíduos do gênero feminino a idade média foi
de 43.1 anos e entre os do gênero masculino foi de 42.0
anos. Em relação às características sócio-demográficas
(Tabela 1) a doença músculo-esquelética foi mais freqüente
no gênero feminino (p=0.0266), apesar deste grupo ser mais

jovem. A maior ocorrência em mulheres tem sido explicada
pelas atividades do lar (dupla jornada); pelas ferramentas de
trabalho inadequadas e pelas características funcionais des-
favoráveis(11).

A ocorrência de doença músculo-esquelética cresceu à
medida que aumentou a idade (p=0.0000). Quanto à escola-
ridade, a doença em estudo foi mais freqüente no grupo de 5
a 8 anos de escolaridade (52.0%), seguido pelos grupos com
menor escolaridade (p=0.0017).

Quanto à relação entre a referência a doenças músculo-
esqueléticas e as características do trabalho (Tabela 2) ob-
servou-se que elas predominam entre os indivíduos que
desenvolvem trabalhos com demandas predominantemen-
te físicas (52.7%, valor de p=0.0000), que incluíam ocupa-
ções como auxiliares de serviço e oficiais de serviço de
manutenção. A relação entre trabalho com exigências físi-
cas e doença músculo-esquelética é um tema bastante es-
tudado(12). Em trabalho desenvolvido na Escandinávia(13)

realizou-se o segmento de três projetos de intervenção em
instituições de saúde visando verificar se a redução das
horas diárias de trabalho levava à diminuição da ocorrên-
cia de distúrbios músculo-esqueléticos. A prevalência de
dores no pescoço e nos ombros sofreu redução nos três
estudos com a diminuição da duração diária do trabalho de
> 7 horas para 6 horas, sendo que o mesmo não ocorreu
com as dores nas costas.

No presente estudo os indivíduos de ocupações com
exigência do trabalho física e mental (composta predomi-
nantemente por auxiliares de enfermagem) apresentaram
31.9% de ocorrência de distúrbios músculo-esqueléticos.
Os fatores psicossociais e organizacionais têm cada vez mais
assumido importante papel particularmente na evolução de
queixas osteomusculares(11,14).

Em estudo de intervenção realizado no Brasil(15)  foi de-
senvolvido um programa para redução de dores nas costas
de auxiliares de enfermagem de um hospital universitário.
Foram incluídos aqueles que apresentavam a queixa por no
mínimo 6 meses e a intervenção foi conduzida durante 4
meses, duas vezes por semana em horário de trabalho e foi
constituída de atividade educativa com abordagem
ergonômica e a realização de exercícios, massagens e relaxa-
mento. Os resultados apontaram para uma redução estatisti-
camente significante na freqüência de dor cervical nos últi-
mos dois meses e na última semana no grupo de estudo.

A ocorrência das doenças em estudo cresceu com o au-
mento do tempo de trabalho na instituição, até a duração de
30 anos. A partir daí ela decresceu sugerindo que somente
os mais saudáveis conseguem manter-se trabalhando (efei-
to do trabalhador sadio).

Não foram encontradas diferenças na freqüência de doen-
ças músculo-esqueléticas entre os que possuem e os que não
possuem um segundo emprego. Quando se analisa a duração
semanal do segundo trabalho, observa-se maior ocorrência
da doença em estudo entre os que trabalham de 31 a 40 horas
(p=0.0014), e também que entre os que trabalham mais de 40
horas ocorre menor percentagem da doença, fato este suges-
tivo da ocorrência de efeito do trabalhador sadio.

Tabela 1Tabela 1Tabela 1Tabela 1Tabela 1 - Doenças músculo-esqueléticas e as características sócio-demográficas - São Carlos, 2005
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A análise da ocorrência de doenças músculo-
esqueléticas em relação às características do estilo de vida
(Tabela 3) não mostrou diferença entre os fumantes e não-
fumantes. Entre os fumantes que consomem de 10 a 20 ci-
garros por dia 46.5% referiram a doença em estudo (p=0.0438).

Em relação ao índice de massa corpórea, os obesos apre-
sentam alta porcentagem de indivíduos com a doença, 68.0%
(p=0.0000). Apesar da literatura apresentar dados contro-
versos sobre o relacionamento de características pessoais e
sintomas osteomusculares, a obesidade parece ser um risco
particularmente para a coluna lombar(16).

A doença foi mais frequente entre os que realizam
atividade doméstica (p=0.0235) e entre os que o fazem por
mais tempo (p=0.0106).

Tabela 2Tabela 2Tabela 2Tabela 2Tabela 2 - Doenças músculo-esqueléticas e as características do trabalho - São Carlos, 2005

Entre as ocupações mais freqüentes na população
de es tudo ocorreram mais  doenças  músculo-

esqueléticas entre os atendentes e os auxiliares de
manutenção.

A prática de atividade física foi referida similarmente
pelos doentes e não-doentes, assim como a duração sema-
nal da mesma.

Quando se considera os tipos de atividades física
mais frequentes, a maior porcentagem de referências à do-
ença ocorreu entre os que realizam caminhada (p=0.0496),
possivelmente porque as outras atividades físicas mais re-
feridas, a prática de ginástica, futebol ou vôlei, tem maior
grau de exigência física e só podem ser praticadas por indi-
víduos cuja doença não cause impedimento significativo.

A realização de atividade de lazer foi referida por apro-
ximadamente um terço dos que relataram a ocorrência de
doença músculo-esquelética (p=0.0005), sugerindo repercus-
sões sobre a qualidade de vida dos trabalhadores afetados.

* em anos.
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CONCLUSÃO

A análise dos fatores associados à ocorrência de doença
músculo-esquelética permitiu identificar fatores relativos ao
trabalho que podem subsidiar o desenvolvimento de ações
preventivas, curativas e de reabilitação em relação aos gru-
pos mais vulneráveis: aqueles que desenvolvem ocupações
com trabalhos de exigência predominantemente física e aque-
les com menor grau de escolaridade. Outros aspectos, como
ter um segundo emprego e com longa duração semanal da
carga horária são mais complexos, pois decorrem das condi-
ções de vida.

O mesmo acontece em relação às características do esti-
lo de vida que se mostraram associadas à ocorrência de
doença músculo-esquelética: algumas, como a obesidade,
podem desencadear ações visando o alcance de peso nor-
mal por meio de ações educativas, enquanto outras, como a
longa duração semanal das atividades domésticas, depen-
dem das condições de vida.

Mas certamente a intervenção no ambiente de trabalho
visando a redução da carga de trabalho físico pode ter efei-
tos positivos tanto sobre a ocorrência de doenças músculo-
esqueléticas, como sobre a qualidade de vida dos indivídu-
os por ela afetados.

Tabela 3Tabela 3Tabela 3Tabela 3Tabela 3 - Doenças músculo-esqueléticas e as características de estilo de vida - São Carlos, 2005
 -

* sendo normal < 24.8, sobrepeso >24.8 e < 29.3 e obesidade >29.3
** em horas por semana
*** em minutos por semana
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