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DOENCAS DO SISTEMA OSTEOMUSCULAR EM TRABALHADORES DE ENFERMAGEM"

Neide Tiemi Murofuse?
Maria Helena Palucci Marziale®

Murofuse NT, Marziale MHP. Doencas do sistema osteomuscular em trabalhadores de enfermagem. Rev Latino-
am Enfermagem 2005 maio-junho; 13(3):364-73.

Esta pesquisa, de carater descritivo e retrospectivo, realizada na Fundacdo Hospitalar do Estado de
Minas Gerais-Brasil, teve por objetivo analisar os problemas de saulde relacionados ao sistema osteomuscular
encontrados nos trabalhadores de enfermagem de 23 instituicdes de saude, atendidos pela Divisdo de Assisténcia
a Saude do Trabalhador, em 2002. Os dados foram coletados nos mapas de atendimentos e nos prontuarios
meédicos norteados por um roteiro elaborado pelos autores. Os diagndsticos foram agrupados segundo o
Cédigo Internacional de Doengas CID-10 e comparados a Lista de doengas relacionadas ao trabalho do Ministério
da Saude. Na analise dos dados, utilizou-se o programa estatistico SPSS. Entre os 6070 atendimentos realizados,
11,83% deles (718) apresentaram diagnésticos de problemas relacionados ao sistema osteomuscular,
envolvendo diversas estruturas corporais como a coluna vertebral, membros superiores e inferiores. As doencas
legalmente consideradas como doencgas do trabalho relacionadas ao sistema musculo-esquelético foram
identificadas em 255 (35%) atendimentos, destacando-se as dorsalgias (20%) e as sinovites e tenossinovites
(13,7%), agrupadas como LER-DORT. Conclui-se que maior ateng¢do deva ser direcionada as posturas adotadas
pelos trabalhadores na execucdo das atividades laborais e as condicées dos mobiliarios, bem como se faz
necessario disponibilizar instrumentos e equipamentos ergonomicamente planejados, visando a reducdo da
incidéncia dos problemas osteomusculares.

DESCRITORES: saude ocupacional; enfermagem; doencas ocupacionais; transtornos trauméaticos cumulativos;
trabalho

DISEASES OF THE OSTEOMUSCULAR SYSTEM IN NURSING WORKERS

This descriptive and retrospective research was realized at the Fundac&o Hospitalar do Estado de
Minas Gerais, Brazil, and aimed to analyze health problems related to the osteomuscular system in nursing
workers of 23 health institutions, who are attended by the Occupational Health Care Division in 2002. Data
were collected from the care service maps and from the medical records, on the basis of a script elaborated by
the authors. The diagnoses were grouped according to the International Classification of Diseases CID-10 -
10™ Review and compared to the Brazilian Health Ministry’s list of work-related diseases. The statistical program
SPSS was used for data analysis. 11.83% (718) of the 6070 care sessions were diagnosed as osteomuscular
problems, involving various body structures such as the spine, upper and lower limbs. Diseases legally considered
as occupational diseases related to the muscle-skeletal system were identified in 255 (35%) care sessions,
especially back pain (20%) and synovitis and tenosynovitis (13.7%), which were grouped as RSI. This research
revealed that greater attention must be given to workers’ postures in the execution of their work activities and
furniture conditions. Furthermore, ergonomically planned instruments and equipment need to be offered with a
view to reducing the incidence levels of osteomuscular problems.

DESCRIPTORS: occupational health; nursing; occupational diseases; cumulative trauma disorders; work

ENFERMEDADES DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR EN TRABAJADORES DE ENFERMERIA

Una investigacion descriptiva y retrospectiva fue realizada en la Fundagéo Hospitalar do Estado de
Minas Gerais-Brasil y tuvo como objetivo analizar los problemas de salud relacionados con el sistema
osteomuscular encontrados en los trabajadores de enfermeria de 23 instituciones de salud, atendidos por la
Division de Atencion a la Salud del Trabajador en 2002. Los datos fueron recopilados en los mapas de consultas
y en los registros médicos, con base en un guién elaborado por los autores. Los diagnésticos fueron agrupados
segun la Clasificacién Internacional de Enfermedades CIE-10 y comparados con la lista de enfermedades
relacionadas al trabajo del Ministerio de Salud de Brasil. El programa estadistico SPSS fue utilizado en el
analisis de los datos. El 11,83% (718) de las 6070 atenciones realizadas presentaron diagndsticos de problemas
relacionados al sistema osteomuscular, involucrando diversas estructuras corporales como la columna vertebral,
miembros superiores e inferiores. Las enfermedades consideradas legalmente como enfermedades del trabajo
relacionadas al sistema musculo-esquelético fueron identificadas en 255 (35%) atenciones, destacandose las
dorsalgias (20%) y las sinovitis y tenosinovitis (13,7%) agrupadas como LER-DORT. Se concluye que mayor
atencion deba ser dirigida a las posturas adoptadas por los trabajadores en la ejecucion de las actividades
laborales y a las condiciones de los muebles. También se hace necesario disponibilizar instrumentos y
equipamientos ergondmicamente diseflados con vistas a disminuir la incidencia de los problemas osteomusculares.

DESCRIPTORES: salud ocupacional; enfermeria; enfermedades ocupacionales; trastornos de traumas
acumulados; trabajo

! Trabalho extraido da tese de doutorado apresentada a Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, da Universidade de S&o Paulo; 2 Enfermeira, Professor
Assistente do Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude da Universidade Estadual do Oeste do Parana, campus de Cascavel, e-mail: neidetm@terra.com.br;
® Enfermeira, Professor Associado da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, da Universidade de S&o Paulo, Centro Colaborador da OMS para o
desenvolvimento da pesquisa em enfermagem, e-mail: marziale@eerp.usp.br
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INTRODUCAO

Vivemos na atualidade, em uma sociedade
marcada por intensas e rapidas transformacdes, cujas
conquistas tém afetado a vida humana em seus
aspectos coletivo e individual. Dentre as facilidades,
estdo a velocidade na troca e acesso as informagoes,
a sensacdo de diminuicdo das distancias entre os
paises, além de beneficios como o aumento na
expectativa de vida. As mudangas tém ocorrido com
maior énfase no mundo do trabalho, especialmente
com a introducgdo de inovacdes tecnolégicas e
organizacionais que, ao lado das inegaveis conquistas
para a vida humana, trouxeram também o aumento
do numero de pessoas desempregadas, com a
eliminacdo de diversos postos de trabalho e a
precarizacdo das relagdes de trabalho™.

O mesmo trabalho que tornou possivel a
humanizacdo do homem, tem produzido desafios para
a area da saude®. Os avangos conquistados pela
humanidade, além das facilidades e dos beneficios,
acarretaram, também, problemas a saude do
trabalhador. Dentre eles, encontram-se as Lesdes por
(LER),
denominadas Doencas Osteomusculares Relacionadas
(DORT),

fundamentalmente relacionada com as mudancas em

Esforcos Repetitivos recentemente

ao Trabalho cuja determinagdo é
curso na organizagédo do trabalho e, secundariamente,
com as inovag¢fes tecnolégicas resultantes da
reestruturacido produtiva®.

A questdo da génese da LER-DORT continua
sendo um desafio a ser superado devido aos conflitos
e controvérsias existentes e envolve pesquisadores,
profissionais da saude e trabalhadores. De acordo
com o entendimento que se tem acerca da origem
dessa doenca, sdo distintas as medidas preventivas
e terapéuticas implementadas(4'5). A controvérsia, de
forma geral, é resultado da negacdo da existéncia do
nexo causal entre a doenga e a atividade
desempenhada pelo trabalhador, que resulta em
maior prejuizo ao trabalhador que fica sem ter

assegurados seus direitos referentes a questao
envolvendo a satde®®.

As organizacbes de saude, particularmente
as instituicdes hospitalares brasileiras, vém adotando,
a partir dos anos de 1990, as “novidades”
incorporadas inicialmente pelas industrias e sistema
financeiro, tais como a introdugcdo de inovacdes
tecnoldgicas e novos modelos de gestado, visando a

melhoria da eficiéncia e produtividade das empresas.

Podemos citar como exemplos de mudancgas
organizacionais implementadas na area da saulde e

da Enfermagem(e)

a implementacdo de propostas dos
cuidados integrais para a assisténcia de enfermagem,
a introducdo de tecnologias menos invasivas para o
diagnoéstico e terapéutica das doencas, as novas
modalidades de assisténcia hospitalar como os day
clinic, a informatizagdo dos prontuérios, que permite
a disponibilizagcdo das informacfes on line e poupa
0s tempos gastos com deslocamentos nas instituicdes
ou com trabalho burocratico sobre a assisténcia, o
uso crescente de tecnologias que propiciam o auto-
servico e a intensificacdo da terceirizagdo de servicos.

Os estudos envolvendo os problemas de
salde dos trabalhadores tém crescido ao longo do
tempo, incluindo as investigacdes envolvendo os
trabalhadores da enfermagem, o que tem ajudado a
dar visibilidade aos acidentes e doencas do trabalho
dos quais eles sdo vitimas. Devido a exposi¢cdo
ocupacional a diversos riscos existentes no ambiente
e as particularidades do processo de trabalho
agravadas, muitas vezes, pela precariedade das
condicbes de trabalho, a lista dos agravos a saude
dos trabalhadores de enfermagem é extensa”, dentre
0s quais tém merecido destaque(s) 0os problemas
musculo-esqueléticos, principalmente as lombalgias.
Nessa perspectiva, o presente estudo teve os
seguintes objetivos: - levantar o numero de
atendimentos efetuados pela Divisdo de Assisténcia
a Saude do Trabalhador aos profissionais de
enfermagem; -identificar os diagndsticos médicos,
apresentados pelos trabalhadores, relacionados ao
sistema osteomuscular; -comparar os diagnésticos
encontrados as doeng¢as ocupacionais inseridas na
“Lista das doencas relacionadas ao trabalho” do
Ministério da Saude, e -identificar entre os
diagnoésticos médicos encontrados, aqueles que

poderiam ser considerados como LER/DORT.

MATERIAL E METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva e
retrospectiva realizada na Divisdo de Assisténcia a
Saulde do Trabalhador (DAST) da Fundagédo Hospitalar
Estadual de Minas Gerais (FHEMIG), com sede em
Belo Horizonte, no Estado de Minas Gerais, Brasil. A
FHEMIG, 6rgdo estadual, € considerada a maior rede
de hospitais publicos da América do Sul; possui 23

unidades assistenciais, das quais 15 s&o localizadas
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na capital e 8 no interior do Estado, abrigando 2.798
leitos operacionais distribuidos entre hospitais,
Hospital-Dia, Servicos de atencdo a toxicObmanos,
Pronto Socorro e uma unidade administrativa.

A populacdo foi composta pelos 4.307
trabalhadores ativos nas 23 instituicdes assistenciais
da FHEMIG, sendo 469 enfermeiros, 97 técnicos de
enfermagem, 3.405 auxiliares de enfermagem e 336
atendentes de enfermagem. Os trabalhadores da
equipe de enfermagem atendidos pela DAST, no
periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro de 2002,
constituiram a populagdo-alvo da presente
investigag@o. Os aspectos éticos foram respeitados e
o0 projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de
Etica da Fundacéo.

A coleta de dados foi realizada por meio de
um levantamento feito nos mapas de atendimentos e
prontuario médico dos trabalhadores, com a utilizagéo
de um instrumento composto por duas partes: a
primeira com os dados de identificagdo: idade, sexo,
categoria profissional e local de trabalho. A segunda
referente ao tipo de atendimento e o diagndstico
médico. Os diagndésticos médicos foram agrupados e
categorizados conforme a Classificagcdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados
a Saude — CID-10® para possibilitar a comparacéo
com a Lista de doencas relacionadas ao trabalho,

(0 o panco de

elaborada pelo Ministério da Saude
dados foi compilado no programa Microsoft Excel. O
programa computacional SPSS, versdo 11.5, foi usado
para o tratamento dos dados, sendo a analise efetuada

por meio de estatistica descritiva paramétrica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os atendimentos foram realizados na Divisao de

Assisténcia a Saude do Trabalhador

Dos 14.124 atendimentos médicos realizados
na DAST, durante o periodo estudado, 6.070
atendimentos (43%) foram feitos aos trabalhadores
de enfermagem. Constatou-se, ainda, que, dos 862
atendimentos psicolégicos realizados, 473 (54,9%)
foram destinados aos trabalhadores de enfermagem.
Os elevados indices de atendimentos médico (43%)
e psicolégico (54,9%) prestados aos trabalhadores
de enfermagem no ano de 2002 chamam a atencao,
dado que estes (4307 pessoas) correspondiam a
30,8% do total de trabalhadores existentes na FHEMIG

(13.979). O resultado indica a necessidade de
realizacdo de futuras investiga¢des centradas no
estudo dos atendimentos psicolégicos.

O total de atendimentos (6070) realizados por
aquela divisdo superou o numero de trabalhadores
de enfermagem existentes (4307) na FHEMIG, o que
pressup8e que um mesmo trabalhador tenha sido
atendido mais de uma vez na DAST. As 23 unidades
assistenciais da Fundacdo contavam com a presenca
de enfermeiros e auxiliares de enfermagem, porém
havia auséncia dos técnicos de enfermagem, em seis
unidades, e atendentes de enfermagem em trés
unidades. Ainda que, no presente estudo, tenham sido
coletados dados referentes aos atendimentos e néo
por trabalhador atendido, ao efetuarmos o calculo de
proporcionalidade (nUmero de atendimentos na DAST/
numero trabalhadores na FHEMIG), observamos que
(79,1%

trabalhadores existentes) foram responsaveis por

os auxiliares de enfermagem dos
84,6% dos atendimentos, seguidos pelos enfermeiros
(10,9% e 8,9%), pelos técnicos de enfermagem (2,3%
e 1,6%) e pelos atendentes de enfermagem (7,8% e
4,9%), o que evidenciou que a categoria dos auxiliares
de enfermagem foi aquela que demandou por mais
atendimento na divisdo. Daquele total de
atendimentos, 85,3% (5.180) foram a trabalhadores
do sexo feminino, e 14,7% (890) a trabalhadores do
sexo masculino. Tal resultado reflete o fato de que,
historicamente, a forca de trabalho de enfermagem

tem se configurado eminentemente feminina.

Os diagndsticos médicos registrados nos atendimentos

realizados

Foram objetos de andlise do presente estudo
0s seguintes tipos de atendimentos realizados na
DAST: consultas médicas (22,6%), exames periodicos
(7,5%), pericias médicas por problemas de salde
(66,7%) e pericias por acidente de trabalho (3,3%).
Portanto, os atendimentos realizados na DAST, no ano
de 2002, atenderam majoritariamente (70%) aos
trabalhadores de enfermagem submetidos a pericia
médica para avaliacdo dos pedidos de licenca médica
para tratamento de saude.

Do conjunto dos quatro tipos de atendimentos
investigados, os diagnoésticos meédicos foram
categorizados em 20 grupos, dentre os 21 existentes
na CID-10. A maioria dos diagnoésticos encontrados
(70,94%) concentrou-se em 6 grupos diagnoésticos:

fatores que influenciam o estado de salde e o contato
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com os servicos de saude (20,15%), doenca do
sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo
(11,83%), transtornos mentais e comportamentais
(11,40%), doencas do aparelho respiratoério
(10,69%), doencas do aparelho circulatério (8,62%)
e lesbes, envenenamentos e algumas outras
consequéncias de causas externas (8,25%).

Na categoria dos “Fatores que influenciam o
estado de saude e o contato com o0s servicos de
salde” sdo registrados diagnoésticos ou problemas que
ndo indicam necessariamente a existéncia de uma
doenga ou traumatismo atual®. Assim, em realidade,
o primeiro lugar em frequéncia entre os atendimentos
aos trabalhadores da enfermagem da FHEMIG foi
devido ao grupo das “Doencas do sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo- DSOM”
(11,83%), como, por exemplo, a artrite piogénica,
as artrites reumatodides, a gota, as artroses, o0s
transtornos do joelho e da rétula, a dor articular, o
lGpus eritematoso, as dorsopatias deformantes, as
espondilopatias inflamatérias, os transtornos de discos
cervicais e intervertebrais, as dorsalgias, as sinovite
e tenossinovite, os outros transtornos dos tecidos
moles relacionados com 0 uso excessivo e pressao
com as bursopatias, a fiboromatose da fascia plantar,
a tendinite, as entesopatias (epicondilite, esporao), a
dor em membro, o reumatismo néo especificado, as
mialgias, a osteoporose com fratura patoldgica, a
fratura Ossea em doencas neoplasicas e a
osteocondrose juvenil da mao.

Tal resultado corrobora os resultados do

estudo™?

que o situou como dano caracteristico do
perfil de morbidade dos trabalhadores de enfermagem
de um hospital universitario do Estado de Sao Paulo.
Entretanto, tal posicdo ndo é privilégio desses grupos
de trabalhadores, pois as afec¢des musculo-
esqueléticas ocupam os primeiros lugares nas
estatisticas de morbidade em todos os paises, “quer

sob forma de acidente ou de doenga”®?.

Os diagnoésticos médicos e as doengas relacionadas

ao trabalho

Os 718 diagndsticos médicos relativos ao
grupo diagnéstico das DSOM, registrados nos
atendimentos realizados na DAST, foram comparados
com a Lista®® oficial para averiguar quais diagnésticos
registrados poderiam indicar doencas que poderiam
estar associadas ao trabalho desenvolvido. Visualiza-

se, por meio da Tabela 1, que aqueles diagnésticos

foram distribuidos em cincos subgrupos, dos quais
trés abrigavam doencas relacionadas ao trabalho: as
artroplastias (16,6%), as dorsopatias (50,7%) e os
transtornos dos tecidos moles (27,5%), que,
conjuntamente, representaram quase que a totalidade
(94,8%) das DSOM.

Tabela 1 - Diagno6sticos das doencas do sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo e a comparacao
com a Lista de Doencas Relacionadas ao Trabalho.
Belo Horizonte, 2002

Doenca
relacionada
ao
trabalho®

Doenga encontrada na DAST

Subgrupos CID-10 n_ %G® 9% A®  sim  Nao
Artropatias (MOO-M25) 119 16,6 1,96 X
Artropatias infecciosas (MOO-

MO03) 3 0,4 0,05 X
Poliartropatias inflamatérias

(M05-M14) 25 3,5 0,41 X
Artroses (M15-M19) 43 6,0 0,71 X

Outros transtornos articulares

(M20-M25) 48 6,7 0,79 X

Doengas sistémicas do
tecido conjuntivo (M30-

M36) 15 2,1 0,25 X
Dorsopatias (M40-M54) 364 50,7 6,00 X
Transtornos dos tecidos

moles (M60-M79) 126 27,5 3,30 X
Transtornos musculares (M60-

M63) 9 1,3 0,15 X
Transtornos das sinévias e dos

tenddes (M65-M68) 65 9,1 1,07 X

Outros transtornos dos tecidos

moles (M70-M79) 126 17,5 2,08 X
Osteopatias e

condroplastias (M80-M94) 20 2,8 0,33 X
Transtornos da densidade e da

estrutura 6ssea (M80-M85) 4 0,6 0,07 X
Outras osteopatias (M86-M90) 11 1,5 0,18 X
Condropatias (M91-M94) 5 0,7 0,08 X
Total 718 100 11,83 X

Fonte: os autores com dados da Divisdo de Assisténcia a Satde do Trabalhador,
janeiro a dezembro de 2002.

@ Conforme Portaria n® 1339/MS; @ Percentagem em relagéo ao grupo de
diagnésticos; ® Percentagem em relagdo ao total geral de atendimentos

De acordo com os parametros oficiais, as
doencas contidas nos subgrupos “osteopatias e
condroplastias” (2,8%) e “doengas sistémicas do
tecido conjuntivo” (2,1%) nédo séo reconhecidas como
doencgas relacionadas ao trabalho e, dessa forma,
foram excluidas as seguintes doengas: osteoporoses
com fraturas patoldgicas, outros transtornos de
densidade 6ssea, osteomielites agudas e crdnicas;
osteonecroses, transtornos o6sseos, fraturas 6sseas
em doenca neopléasica, osteocondrose juvenil de mao
e da roétula, poliarterite nodosa, lupus eritematoso e
sindrome seca. Entretanto, € preciso lembrar que tais
doencas acometeram trabalhadores que certamente
ndo queriam adoecer, pois trabalhar “é uma virtude,
nao trabalhar, uma ignominia. Mas, antes do envoltério
moral ou religioso, trabalhar € uma necessidade
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concreta. Todos precisam trabalhar para sustentar a

si e aos seus”®.

As LER-DORT entre os diagnésticos médicos

registrados

As doencas osteomusculares consideradas
como relacionadas ao trabalho®® (Tabela 1) podem
ser enquadradas como pertencentes ao grupo das
LER, uma vez que tal terminologia indica somente
que os diagnosticos dessas afeccdes ou sindrome esta
relacionada com as condi¢des do trabalho do
individuo®®,

caracterizada por dor crbnica, acompanhada ou nao

Trata-se de uma sindrome clinica

de alteragbes objetivas, que se manifesta,
principalmente, no pesco¢o, cintura escapular e/ou
membros superiores, em decorréncia do trabalho,
musculos e nervos

podendo afetar tenddes,

periféricos(13). Sob aquelas denominagdes, abrigam-
se varias afec¢cbes dos tecidos musculoesqueléticos,
objetos de varias especialidades médicas como a
ortopedia, reumatologia e a neurologia, entre outras.

Na Tabela 2, estdo listadas as patologias
ocupacionais agrupadas como artropatias(2%),
dorsopatias (58,4%) e transtornos dos tecidos moles
(39,6%). Os trabalhadores de enfermagem da FHEMIG
tiveram diversas estruturas corporais afetadas no
desenvolvimento de suas atividades profissionais, tais
como a coluna vertebral e membros superiores e
inferiores. Esse resultado corrobora outro estudo®
que encontrou sintomas musculo-esqueléticos em
multiplas regides do corpo dos trabalhadores de
enfermagem lotados em unidades de internacdo de
um hospital com atendimento a pacientes de alto grau
de dependéncia fisica.

A coluna vertebral foi uma das estruturas
mais atingidas por disturbios como a dorsalgia (20%),
o lumbago com ciatica (16,9%), a cervicalgia (12,2%),
a ciatica (6,4%) e a sindrome cervicobraquial (2,7%)
(Tabela 2), que sédo distarbios que tém a dor como
uma de suas caracteristicas, porém com
especificidade. A dor, no caso da ciatica e do lumbago
com ciatica, pode se irradiar para os membros
inferiores e evoluir para um quadro persistente de
dor isolada de membros inferiores®®. Na cervicalgia,
hé& presenca de dor espontanea ou a palpacgdo, e/ou
sem histéria de

edema na regido cervical,

comprometimento de discos cervicais™. Na Sindrome

cervicobraquial, o quadro clinico é variavel e,

geralmente, as manifesta¢cbes incluem dor na nuca

ou na insercao superior do trapézio, com irradiacéo

para ombro, braco, antebrago e mao.

Concomitantemente pode haver parestesias,

dorméncias, formigamento, sensac¢do de peso, de
choque elétrico, de picada, de aquecimento e

resfriamento do membro superior®®.

Tabela 2 - Distribuicdo das doencas do sistema

osteomuscular relacionados ao trabalho. Belo
Horizonte, janeiro a dezembro, 2002
Grupo Sub-grupo n %
. Outras Artroses (M19) 5 2,0
Artropatias
Subtotal 5 2,0

Sindrome cervicobraquial (M53.1) 7 2,7

Dorsalgia (M54.-) 51 20,0

) Cervicalgia (M54.2) 31 12,2
Dorsopatias

Ciatica (M54.3) 17 6,7

Lumbago com ciatica (M.54.4) 43 16,9

Subtotal 149 58,4

Sinovite e Tenossinovite (M65.-) 14 5,5

Dedo em gatilho (M65.3) 4 1,6

Tenossinovite estiléide radial (de

Quervain) (M65.4) 4 1,6

Outras sinovites e tenossinovites

(M65.8) 4 1,6

Sinovite e tenossinovite néo

especificadas (M65.9) 35 13,7

Outras bursites do joelho

(M.70.5) 1 04
Transtornos  Outros transtornos (1) (M.70.8) 1 0,4
tecidos moles Lesdes do ombro (M75) 3 1,2

Tendinite calcificante do ombro

(M75.3) 3 1,2

Bursite do ombro (M75.5) 2 0,8

Outras lesGes do ombro (M75.8) 1 0,4

Les&o néo especificada do ombro

(M75.9) 2 0,8

Outras entesopatias (M77.-) 2 0,8

Mialgia (M79.1) 25 9,8

Subtotal 101 39,6

TOTAL 255 100

Fonte: os autores com dados da DAST/FHEMIG
(1) Outros transtornos dos tecidos moles relacionados com o uso, uso
excessivo e pressao

Dentre as dorsalgias, destaca-se a lombalgia,
cuja cronicidade tem sido associada ao trabalho
sentado ou pesado, ao levantamento de pesos, a falta
de exercicio e a problemas psicolégicos. Os casos
descritos como ocupacionais sdo associados a
atividades que envolvem contratura estatica ou
imobilizacdo, por tempo prolongado, de segmentos
corporais como cabeca, pesco¢o ou ombros, tenséo
cronica, esforgcos excessivos, elevagdo e abducédo dos
bracos acima da altura dos ombros, com o emprego
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de forca e de vibragdes do corpo inteiro®®.

Estudos confirmam a importancia clinico-
epidemiolc’)gica(ls) da dor lombar entre trabalhadores
de enfermagem, indicando que, geralmente, resulta
de traumas cumulativos® e constitui-se em acidentes
tipicos. Os resultados obtidos™® confirmam a
subnotificacdo de acidentes a qual envolve
comprometimentos na coluna vertebral no grupo
profissional estudado®.

Além da coluna vertebral, observou-se
comprometimentos de estruturas do membro superior
dos trabalhadores de enfermagem, na forma de
manifestagdes como as sinovites e tenossinovites,
dedo em gatilho e outras entesopatias (Tabela 2). As
sinovites e tenossinovites sdo doencas inflamatérias
que comprometem as bainhas tendineas e os tenddes,
em decorréncia das exigéncias do trabalho. Podem
ter origem traumatica, agudas, decorrentes de
acidentes tipicos ou de trajeto, se forem relacionadas
ao trabalho. Geralmente, os casos crdnicos associam-
se a trabalhos com movimentos repetitivos aliados a
exigéncia de forca. A dor € a manifestagcdo mais
importante no quadro clinico, porém ha dificuldade
na sua definicdo quanto ao tipo e localizagdo, podendo
ser generalizada®®.

A tenossinovite estildide radial (de Quervain)
resulta da constricdo da bainha com um dos tenddes
do abdutor longo e do extensor curto do polegar,
associada a exposicdo ocupacional que exige
movimento repetitivo do polegar, de pinga do polegar
associada a flexdo e extensao, rotacdo ou desvio ulnar
repetido do carpo, principalmente se associado com
forca, polegar mantido elevado e/ou abduzido durante

atividades e uso prolongado de tesouras®®.

Dedo em gatilho é o resultado do
comprometimento dos tenddes flexores profundos dos
dedos e do tendao flexor longo do polegar. A bainha
tendinosa apresenta-se espessada em decorréncia
do processo inflamatério provocado por traumatismos
repetidos, que evolui para constricdo do proprio
tenddo. O quadro é agravado pelo derrame do liquido
sinovial que torna dificil o deslizamento do tend&o. A
extensdo forgcada poderé provocar a queda do dedéo,
manifestacdo que da nome ao quadro. E
desencadeada por situagdes em que existe uma
combinacdo de movimentos repetitivos e com esforco,
como o de preensao forte, flexdo de dedos e/ou de
falanges distais, compressao palmar na atividade de
cilindricos e,

segurar com firmeza objetos

especialmente, quando ha compressdao em cima da

bainha sinovial de tenddes. A pressdo localizada,
mesmo isoladamente, pode ser causa de tendinite
como, por exemplo, na apreensdo de alicate ou
tesoura contra o tenddo flexor longo do polegar®®.

As entesopatias referem-se a inflamacgdes
agudas ou crbnicas que acometem a insercdo de
tendfes (entese) em epicondilo medial (cotovelo do
jogador de golfe) ou epicondilo lateral (cotovelo de
tenista). Sao desencadeadas por movimentos
repetitivos de punho e dedos, com flexdo brusca ou
frequente, esforco estatico e preensédo prolongada
de objetos, principalmente com punho estabilizado
em flexdo e pronagao™®.

As lesdes no ombro

13)

podem ser
classificadas como doencas relacionadas ao
trabalho quando ocorrem condi¢Bes de trabalho que
exigem posicdes forcadas e gestos repetitivos e ou
ritmo de trabalho penoso e ou condigBes dificeis de
trabalho. As lesdes no ombro, assim como outros
disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho,
sdo multicausais, e podem ser decorrentes do
agravamento de um quadro clinico anterior.

Embora as lesdes em membros superiores
néo representem riscos de vida para o trabalhador, o
comprometimento de um segmento, como a mao,
inviabiliza o desenvolvimento de atividades
profissionais e pessoais. Assim, aquelas lesdes
representam grande risco funcional, com
consequUéncias socioecondémicas para o trabalhador,
sua familia e toda a sociedade. As sequelas funcionais
podem ser diretas e/ou indiretas, representados por
distdrbios de sensibilidade, dos movimentos
articulares, dos desvios segmentares e a associagao
de lesodes.

Além das estruturas anatdémicas ja
mencionadas, os trabalhadores de enfermagem foram
acometidos por problemas que envolveram mdusculos
e articulagdes como as mialgias (9,8%), outras
artroses (2%), outras bursites do joelho (0,4%) e
outros transtornos dos tecidos moles relacionados com
0 uso excessivo e pressdo (0,4%). A mialgia é uma
sindrome dolorosa que ocorre de modo isolado ou
associado aos quadros de tendinite e tenossinovites
em geral. As estruturas mais acometidas em
portadores de LER-DORT incluem os musculos
elevadores da escapula, supra-espinhoso, as fibra
superiores do trapézio, os rombdides maior e menor,
0 grupo supinador-extensor, o pronador-flexor, o
oponente de polegar e os interdsseos. A contracéo

estatica, associada a fatores de estresse decorrentes
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da organizacdo do trabalho, parecem exercer papel
importante na génese de dores que atingem a
musculatura cervical, paravertebral e da cintura
escapular®®,

O sub-grupo outras artroses inclui a
osteoartrite e osteoartrose; a primeira, caracterizada
por alteracdes bioquimicas e anatdbmicas progressivas
nas articulagdes, com comprometimento de sua
estrutura e funcdo. As articulacbes mais comumente
afetadas sado as interfalangicas distais e proximais
das maos e as que suportam peso (como as do quadril
e dos joelhos) e as da coluna cervical e lombar. As
artroses podem ser classificadas como doencas
relacionadas ao trabalho, em grupos ocupacionais que
realizem movimentos ou trabalhos com impactos
repetitivos sobre determinadas articulagées™®. As
bursites sdo inflamagfes agudas ou crbnicas de uma
bolsa serosa, constituida de fibras colagenas e

revestida por membrana sinovial, encontrada em

regides cujos tecidos sdo submetidos a fricgéo,
geralmente préximas as insercdes tendinosas e
articulagcbes. Manifestam-se com dor do tipo
miofascial, com pontos gatilhos ou bandas dolorosas,
associadas ou nédo a queixas de dor nos movimentos
em trajetos de tenddes, acometendo em geral,
difusamente, os membros superiores e a regido
cervical®®,

Estudos®*® envolvendo trabalhadores que
nao os da enfermagem, portadores de LER/DORT,
evidenciaram que as estruturas do corpo constituem
uma unidade; portanto, a lesdo em uma de suas
estruturas pode provocar lesbes em outras, uma vez
que, na presenga de inflamacdo ou degeneracdo das
estruturas musculoesqueléticas, para poupa-las, o
trabalhador mobiliza outros e, assim, as regides
hipersolicitadas ou sobrecarregadas acabam por
também, inflamatério e/ou

sofrer, processo

degenerativo.

Tabela 3 - Distribuicdo das doencas osteomusculares relacionadas ao trabalho, segundo a categoria profissional
e 0 sexo. Belo Horizonte, janeiro a dezembro de 2002

Sexo Categoria profissional (1) Total
Doenca
Mas: Fem Enf Aux Téc Aten n %
n % n %

Outras Artroses - - 5 2,0 - 5 - - 5 2,0
Sindrome cervicobraquial - - 7 2,7 1 6 - - 7 2,7
Dorsalgia 4 1,6 47 18,4 4 44 - 3 51 20,0
Cervicalgia 5 2,0 26 10,2 4 27 - - 31 12,2
Ciatica 4 1,6 13 51 2 11 - 4 17 6,7
Lumbago com ciatica 12 4,7 31 12,2 1 41 - 1 43 16,9
Sinovite e Tenossinovite 3 1,2 11 4,3 - 14 - - 14 5,5
Dedo em gatilho 2 0,8 2 0,8 - 3 1 - 4 1,6
Tenossinovite estil6ide
radial (de Quervain) 3 1,2 1 0,4 - 3 - 1 4 1,6
Outras sinovites e
tenossinovites - - 4 1,6 - 3 - 1 4 1,6
Sinovite e tenossinovite nao
especificadas 7 2,7 28 11,0 5 24 1 5 35 13,7
Outras bursites do joelho 1 0,4 - - - 1 - - 1 0,4
Outros transtornos (2) - - 1 0,4 - 1 - - 1 0,4
Lesb6es do ombro - - 3 1,2 - 3 - - 3 1,2
Tendinite calcificante do
ombro - - 3 1,2 - 3 - - 3 1,2
Bursite do ombro - - 2 0,8 - 2 - - 2 0,8
Qutras lesdes do ombro - - 1 0,4 - 1 - - 1 0,4
Lesdo néo especificada do
ombro - - 2 0,8 1 1 - - 2 0,8
Outras entesopatias - - 2 0,8 - 2 - - 2 0,8
Mialgia 3 1,2 22 8,6 1 23 - 1 25 9,8
Total 44 17,3 211 82,7 19 218 2 16 255 100

Fonte: os autores com dados da DAST/FHEMIG
(1)Enf.: enfermeiro; Aux.: auxiliar de enfermagem; Téc.: técnico de enfermagem; Aten.: atendente de enfermagem - (2) Outros transtornos dos tecidos
moles relacionados com 0 uso, USO excessivo e pressao
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Verifica-se, com a Tabela 3, que os
atendimentos por LER-DORT aos trabalhadores de
enfermagem do sexo feminino (82,7%) foi superior
ao sexo masculino (17,3%). Entretanto, ao efetuar o
célculo de proporcdo entre os 890 atendimentos
(14,7%) aos trabalhadores do sexo masculino e 5180
atendimentos ao sexo feminino (85,3%) realizados
na DAST e o numero de atendimentos relativos a
doenca relacionada ao trabalho, constata-se que ha
uma inversao: os 44 atendimentos aos trabalhadores
do sexo masculino (4,9%) superam discretamente
os 211 atendimentos realizados aos do sexo feminino
(4,1%). Na comparacdo entre o numero de
atendimentos realizados e o nimero de trabalhadores
existentes, confirma-se que o sexo feminino (82,7%)
teve menor atendimento devido a LER-DORT do que
o total (85,3%). Consequentemente, o numero dos
atendimentos dispensados aos trabalhadores do sexo
masculino (17,3%) foi superior ao total existente
(14,7%).

A distribuicdo do numero de atendimentos
devido a doenca osteomuscular relacionada ao
trabalho, tendo como referencia o numero de
trabalhadores existentes entre as categorias
profissionais, foi de 6,4% entre auxiliares de
enfermagem, 4,8% entre os atendentes de
enfermagem, 4% entre os enfermeiros e 2% entre
os técnicos de enfermagem. Porém, no calculo de
proporgdo realizado entre os nUumeros de
atendimentos (total e com LER-DORT), constata-se
que a categoria mais afetada foi a dos atendentes de
enfermagem (5,4%), seguida pelos auxiliares de
enfermagem (4,2%), enfermeiros (3,5%) e técnicos
de enfermagem (2%). Tais resultados podem ter
relacdo com o tipo de atividades desempenhadas por
esses trabalhadores.

A patologia que afetou boa parte da categoria
de enfermagem foi a sinovite e a tenossinovite néao
especificada, atingindo 35 trabalhadores (5
enfermeiros, 24 auxiliares, 1 técnico e 5 atendentes
de enfermagem) que tiveram que aprender a conviver
com a dor, em funcdo da presenca de inflamacdes
em seus bracos. Entre os atendentes de enfermagem,
houve equilibrio entre as patologias relativas aos
transtornos dos tecidos moles (8 atendimentos) e as
dorsopatias (8 atendimentos). Os auxiliares de
enfermagem apresentaram comprometimentos na
coluna vertebral, membros superiores e membros
inferiores, envolvendo articulacdes, tenddes e

musculos. As patologias responsaveis por maiores

demandas foram a dorsalgia (44), o lumbago com
ciatica (41), a cervicalgia (27), a sinovite e
tenossinovite (14) e a mialgia (23). Dentre os
enfermeiros, os comprometimentos na coluna
vertebral (dorsalgia e cervicalgia) foram a principal
causa de busca de atendimento, seguidos pelas
afeccbes em membros superiores (sinovite e
tenossinovite nao especificada, mialgia e lesdo nao
especificada do ombro). Entre os técnicos de
enfermagem, as afec¢des envolveram a mao (dedo
em gatilho) e o brago (sinovite e tenossinovite néo
especificada) (Tabela 3).

Os resultados obtidos indicaram que os
enfermeiros, auxiliares e atendentes de enfermagem
tiveram as mesmas estruturas anatémicas atingidas
(membros superiores e coluna vertebral). Houve
comprometimento de uma parte do membro inferior
(joelho) entre os auxiliares de enfermagem. Entre os
técnicos de enfermagem, a Unica estrutura anatdmica
afetada foi o membro superior (méo e o brago). A
presenca de desgastes em distintas estruturas entre
0os membros de uma mesma categoria pode ter
relacdo com as atribuicbes assumidas por cada um
deles ou por algum outro fator envolvido que ainda
precisa ser investigado.

Os resultados obtidos no presente estudo
confirmam que as dores lombares sdo os danos mais
freqUentes registradas na equipe de enfermagem. A
importancia dos problemas osteomusculares é
confirmada pelo estudo® realizado entre auxiliares e
técnicos de enfermagem, que referiram a ocorréncia
de algum tipo de sintoma osteomuscular nos ultimos
12 meses (93%) e nos ultimos sete dias da realizagéo
da coleta de dados (62%).Entre as dorsopatias, a
dorsalgia foi responsavel por 20% dos atendimentos
no ano investigado acometendo auxiliares de
enfermagem (44), enfermeiros (4) e atendentes de
enfermagem (3). Tais categorias profissionais foram

as mesmas encontrada em estudo®®

que relatou que
79,2% dos enfermeiros, 96,2% das auxiliares, e 96%
das atendentes apresentaram algum tipo de algia na
coluna vertebral em avaliac8es clinicas especificas.
Entretanto, tais resultados diferem daqueles obtidos
em outra investigagéo(“) realizada entre acidentados
com lesdo na coluna, em um hospital universitario
em que foi verificada a ocorréncia entre enfermeiros
(15%), técnicos (20%), auxiliares (50%) e atendentes
de enfermagem (15%).

Cabe

ressaltar que, em funcdo da

sistematizagdo adotada no presente estudo, utilizando
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a taxonomia contida na CID-10, além dessas doencas
encontradas no grupo diagnéstico das DSOM, outras
patologias que podem ser consideradas como LER-
DORT foram encontradas na categoria diagnoéstica
denominada doencas do sistema nervoso (DSN).
Trata-se de manifestacbes decorrentes de
compressdo nervosa tais como a sindrome do tunel
do carpo (7 atendimentos) e as mononeuropatias (2
atendimentos) que acometeram os auxiliares de
enfermagem da FHEMIG, com idade entre 40 a 59
anos. Tais lesdes sdo associadas a tarefas que exigem
muita forca, flexdo e extensdo do punho,
repetidamente aliada ao uso de forgca, de compresséao
mecanica, interna ou externa.

Mesmo os inumeros debates envolvendo
quest8es médicas, previdenciarias, sociais e politicas
associadas a ocorréncia daquelas afeccdes e de suas
consequUéncias, principalmente a partir de 1990,
quando as LER/DORT tornaram-se as afeccdes
musculoesqueléticas ocupacionais mais importantes

em nosso meio®?

, hdo foram suficientes para superar
as polémicas e controvérsias envolvidas com a
questdo dessa doenga relacionada ao trabalho.

Os conflitos entre trabalhadores e
profissionais da saude tém sido evidenciados por meio
das denuncias envolvendo os médicos peritos que,
ao negar o nexo da LER/DORT com o trabalho,
deslocam para o sujeito a génese do adoecimento,
atribuindo a doenca a uma susceptibilidade,

personalidade,
(2-3,5,14)

constituicAo ou predisposicao

5)

individual Essa perspectiva € contestada'”,

argumentando-se que, mesmo que o0 proéprio
trabalhador seja o “dono” da sua forca de trabalho, a
patogénese do trabalho ndo pode ser esquecida
quando da ocorréncia de doengas e de acidentes do
trabalho, uma vez que o que determina a ocupacao
ou profissdo é a necessidade de o trabalhador colocar-
se no mercado de trabalho para prover a subsisténcia,
subordinando-se as condi¢fes e possibilidades
existentes. Dessa maneira, como ndo h& escolha, “a
auto-responsabilizacdo por ‘expor-se’ no exercicio de
determinado trabalho é um mito”®.

A importancia do reconhecimento do nexo
causal reside no cumprimento do protocolo terapéutico
que preconiza o afastamento da exposicdo, para que
se evite o agravamento do quadro. Pesquisadores
dessa tematica®®> afirmam que os estudos que
exploram a hipotese de simulagdo do trabalhador
para obter ganhos secundarios mostram que esta

consegue explicar um percentual infimo dos casos

estudados. Argumentam(“) que o que falta quando a
relacdo entre nexo causal e o agravo ao trabalho
ndo é caracterizada, € a realizagcdo de uma analise
detalhada do trabalho.

Entretanto, essa situagdo seria apenas mais
uma das expressfes do conflito existente entre capital
e trabalho®, classificando-se de modo restritivo o que
seja acidente e doenca do trabalho, fruto de uma
pratica decorrente do conceito que faz do trabalho e
da coisificacdo da pessoa do trabalhador existente

no capitalismo.

CONCLUSOES

A pesquisa realizada evidenciou que 6070
atendimentos a trabalhadores de enfermagem foram
realizados pela Divisdo de Assisténcia a Saude dos
Trabalhadores da FHEMIG, durante o ano de 2002,
ou seja, o numero de atendimentos foi superior ao
nimero de trabalhadores da referida categoria
profissional lotados na instituicdo, indicando
adoecimento da classe trabalhadora.

A maior demanda foi relacionada ao
atendimento de trabalhadores no servigco médico
pericial (70%), sendo diagnosticadas doencas
atingindo o corpo e a mente. Os diagnésticos médicos
registrados foram categorizados em 20 grupos entre
os 21 grupos existente, na CID-10, evidenciando-se
que a saude dos trabalhadores necessita de atengao
por parte da instituicdo, uma vez que os resultados
sugerem a existéncia de problemas em relagdo a
vigilancia da saude desses trabalhadores e as
condi¢cBes de trabalho oferecidas. Os principais
diagndsticos médicos,

apresentados pelos

trabalhadores, relacionados ao sistema
osteomuscular, foram aqueles agrupados como
dorsopatias (58,4%), seguidos pelos transtornos dos
tecidos moles (39,6%) e das artropatias (2%). Assim,
os trabalhadores de enfermagem manifestaram
lesdes que afetaram as maos, bracgos, pescoco, coluna
e joelhos, sendo as patologias agrupadas no grupo
das LER-DORT. Conclui-se que maior atencdo deve
ser direcionada as posturas adotadas pelos
trabalhadores na execucdo das atividades laborais e
nas condi¢cdes dos mobiliarios, bem como se faz
necessario disponibilizar instrumentos e equipamentos

ergonomicamente planejados, visando-se a reducéo

da incidéncia dos problemas osteomusculares.
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