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RESUMO | OBJETIVO: verificar a prevaléncia de dis-
tirbios osteomusculares e alteragdes posturais nas pro-
fissionais de Bergdrios do municipio de Jaragué do Sul/
SC. METODOS: Foi realizado um estudo transversal, par-
ticiparam 92 mulheres, utilizou-se um questiondrio socioe-
condmico, seguido da aplicagéio do questiondrio Nérdico,
para verificar os sintomas musculoesqueléticos. A andlise
postural foi realizada pelo software SAPO. RESULTADOS:
constatou-se que 56,52% apresentaram dor, sendo o aga-
char o movimento mais citado, e a coluna lombar como a
regiéo mais afetada. Quanto ao questiondrio Nérdico, a
coluna lombar teve a maior queixa, tanto nos Gltimos doze
meses com uma média de 29,34%, e nos Ultimos sete dias,
46,7 3%. Todas as informagdes foram ao encontro com os
resultados do software SAPO, que identificou uma eleva-
da alteragéo postural na coluna lombar. CONCLUSAO:
A alta prevaléncia de distirbios osteomusculares e alte-
ragdes posturais nas profissionais de Bergdrios, chama a
atengdo principalmente em relagdo a sinfomatologia. Sdo
necessdrios mais estudos deste tema, com o objetivo pri-
mordial de promogéio e prevengdo & saude destas profis-
sionais.

PALAVRAS-CHAVE: Distirbios osteomusculares.
Transtornos traumdticos cumulativos. Postura.

ABSTRACT | OBJECTIVE: to verify the prevalence of
musculoskeletal disorders and postural alterations in the
nursery professionals of the city of Jaragud do Sul / SC.
METHODS: A cross-sectional study was carried out, 92
women participated, and a socioeconomic questionnaire
was used, followed by the Nordic questionnaire, to verify
musculoskeletal symptoms. Postural analysis was performed
by SAPO software. RESULTS: 56.52% presented pain,
being the crouching the most cited movement, and the
lumbar spine as the region most affected. Regarding the
Nordic questionnaire, the lumbar spine had the biggest
complaint, in the last twelve months with an average
of 29.34%, and in the last seven days, 46.73%. All
information was in agreement with the SAPO software
results, which identified a high postural alteration in the
lumbar spine. CONCLUSION: The high prevalence of
musculoskeletal disorders and postural alterations in the
nursery professionals, calls attention mainly in relation
to the symptomatology. Further studies of this theme are
required, with the primary objective of promoting and
preventing these professionals’ health.

KEYWORDS: Musculoskeletal disorders. Cumulative
trauma disorders. Posture.
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Introducgédio

A Organizagdo Internacional do Trabalho definiu as
condi¢bes de trabalho para os professores ao reco-
nhecer o lugar central que estes ocupam na socieda-
de, uma vez que sdo os responsdveis pelo preparo
do cidadéo para a vida'.

Sabe-se que diversos fatores relacionados das con-
dicdes e a organizagdo do trabalho docente contri-
buem para surgimento de agravos a saude e con-
sequente comprometimento da qualidade de vida
desses trabalhadores, como a desvalorizagdo social,
os baixos saldrios, a hierarquizag¢do e burocratiza-
¢cdo das relagdes de trabalho, além das deficiéncias
de recursos humanos e logisticos?.

O recente aumento no nimero de estudos sobre o
adoecimento de docentes, permite a constatagdo de
que por muito tempo, pouca atencdo foi dada &
saude de trabalhadores que exercem a importante
misséo de ensinar?.

Especificamente com relagdo ao acometimento por
sintomas osteomusculares na populagéo de profes-
sores, algumas pesquisas abordando essa tematica
foram realizadas no Brasil, sendo encontrados per-
centuais que variaram entre 40,9% e 90,4%2, no
entanto, existe uma escassez de estudos que investi-
guem profissionais de bercdrio.

Sem os devidos cuidados preventivos, essas condi-
¢des favorecem o surgimento das doengas ocupa-
cionais, entre as quais se destacam os Distirbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT).
Esta enfermidade, que provoca inflamagées muscu-
loesqueléticas aos trabalhadores, por vezes inca-
pacitando-os, desencadeia sofrimentos psicofisico,
absenteismo e redug¢do da qualidade na prestagéo
de servigos®.

A maior prevaléncia, que se designa como a quan-
tidade de pessoas numa determinada populagdo
que apresentam uma doenca especifica, neste caso
sintomatologia osteomuscular, ocorre entre os traba-
lhadores jovens e do sexo feminino, que exercem
atividades caracterizadas por grande esforgo e re-
petitividade?, destaca-se que entre as profissionais
de berc¢drio sdo comuns movimentos de flexdo do
tronco, agachar, e segurar as criangas no colo.

Desta maneira, este estudo objetivou verificar a pre-
valéncia de distirbios osteomusculares e alteracdes
posturais nas profissionais de Ber¢drios do municipio
de Jaragud do Sul/SC.

Método

Essa pesquisa caracteriza-se com cardter explora-
tério, transversal e descritivo, verificando as altera-
¢cdes posturais e os distirbios osteomusculares pre-
sentes em profissionais de bercdrios.

Apdés aprovagdo do estudo pelo Comité
de Etica em Pesquisa (com o nimero CAAE:
57290416.9.0000.5636), foi iniciada a coleta de
dados no ambulatério de cada Centro Municipal de
Educacéio Infantil nos meses de agosto e setembro,
no hordrio de expediente das profissionais, com um
total de 132 funciondrios que atuam diretamen-
te nas salas de Bergdrio dos Centros Municipais
Infantis, com criangas da faixa etdria de 04 a 18
meses. Foram excluidos da pesquisa trés gestantes,
um individuo do sexo masculino, e 36 profissionais
faltantes; totalizando 92 participantes. As partici-
pantes da pesquisa foram esclarecidas quanto ao
objetivo da pesquisa e autorizaram sua participa-
¢cdo por meio do termo de consentimento livre e es-
clarecido.

A coleta de dados foi feita inicialmente com a
aplicagdo de uma entrevista socioeconémica, con-
tendo dados socioecondmicos (idade, sexo, estado
civil); dados ocupacionais (profiss@o, carga hordria,
tempo de servico no bergdrio, intervalos durante o
expediente, meios de conducdo e tempo de deslo-
camento até o trabalho); e dados sobre a saude,
incluindo questdes da prdtica de atividade fisicq,
dor ao movimento, doenga osteomuscular insta-
lada, afastamento do trabalho, e realizagéo da
gindstica laboral no trabalho. Apés, foi aplicado
o Questiondrio Nérdico, para avaliagdo dos sinto-
mas musculoesqueléticos. Em seguida, foi solicitado
a cada participante que permanecesse apenas de
shorts e top, onde foram marcados com etiqueta
branca autoadesivas os pontos anatdmicos confor-
me protocolo do SAPO?°. Os pontos anatdmicos mar-
cados foram: trago da orelha, acrémio, processo
espinhoso C7, terceira vértebra tordcica, dngulo in-
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ferior das escapulas, espinha iliaca dntero-superior,
espinha iliaca péstero-superior, trocanter maior do
fémur, linha articular do joelho, centro da patelq, tu-
berosidade da tibia, maléolo lateral, ponto medial
da perng, linha intermaleolar e tenddo calcéneo,
conforme o protocolo do software para Avalia¢do
Postural (SAPO® v. 0.68). Foi fixado ao teto um
fio de prumo com duas esferas de isopor com um
metro de distdncia entres as mesmas, para calibra-
¢do das imagens. Feito isso, foi solicitado para que
a participante se posicionasse sobre um tapete de
borracha marrom, para garantir a mesma base de
sustentacdo durante a retirada das fotos na vista
anterior, posterior e laterais, através de um celular
com cé@mera fotogrdfica da marca SAMSUNG J5
Dual Chip ®, sobre um tripé da marca SLIK AMT
®, com um metro e vinte centimetros de altura, e
dois metros e cinquenta centimetros de distdincia de
cada participante, medida através de uma trena
da marca Tramontina® com capacidade mdxima
de cinco metros de comprimento. Em seguida, estas
imagens foram utilizadas para avaliagéio postural
por meio do software SAPO, a quantificacdo dos
dngulos entre os pontos anatémicos, de acordo com
o protocolo, foi gerada automaticamente e seguiu
as convengdes do programa®.

Ao final da coleta de dados, foram entregues carti-
lhas de orientag¢do a cada participante, contendo in-
formacdes e orientagdes relacionadas a prevengdo
contra a md postura, e alongamentos que podem
ser realizados antes, durante e apds o expediente.

Os dados foram analisados pelo software SAPO e
Microsoft Excel 2013, e utilizou-se a estatistica des-
critiva para expor os resultados encontrados neste
estudo.

Resultados

Dentre as 92 participantes, 46 eram professoras
(50%) com carga hordria de 40 horas semanais, 29
eram auxiliares de sala (31,52%) com carga hora-
ria de 30 horas semanais e 17 eram atendentes de
bergario (18,48%) com carga hordria de 40 horas
semanais, onde todas estas profissionais, realizam
as mesmas atividades prdticas, a idade variou de
21 e 56 anos, apresentando uma média de 37,58
anos. Em relagdo ao estado civil 58,64% eram ca-
sadas, 29,34% solteiras, 6,53% divorciadas, 3,26%
mantinham unido estével e 2,18% eram vidvas. O
tempo trabalhado no Bergdrio, ficou entre 2 meses
a 26 anos, apresentando uma média de 7 anos e
3 meses. O meio de condugdo para ir ao trabalho,
foi de carro (58,69%), caminhando (20,66%), mo-
tocicleta (8,69%), bicicleta (7,6%) e dnibus (4,36%).

Quando questionadas se praticam algum tipo de
atividade fisica, 42,39% afirmaram fazer alguma
atividade fisica e 57,61 % né&o realizam nenhum
tipo de exercicio. Com relag¢do ao tipo de exerci-
cio praticado, 25,64% faziam caminhada, 20,51%
academia, 12,83% Pilates, 41,02 % fazem outros
tipos de exercicio, como natag¢do, zumba e treino
funcional. Em média, gastam cerca de uma hora
para realizar a atividade fisica e em geral prati-
cam de 2 a 3 vezes na semana.

Entre os profissionais entrevistados 56,52% relatam
sentir dor ao realizar determinados tipos de mo-
vimentos. Em relag¢do ao periodo do dia em que a
sensagdio de dor é mais forte 11% relataram sentir
mais dor pela manhd, 43% sentem mais a tarde, e
46% tem dor a noite. A seguir a tabela 1 apresenta
dados dos movimentos em que mais sentem dor e a
parte do corpo com maior sensagdo dlgica.

Tabela 1. Movimentos de maior dor e localizagdo da dor

Movimento de maior dor

Localizagéo da dor

Agachar (58,84%)

Amassar comida (25%)

Segurar criangas no colo (21,15%)

Coluna lombar (75%)
MMSS (71,15%)
MMII (23,07%)

Fonte: Os autores (2018).
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Ao serem questionadas sobre a existéncia de al-
guma doenga osteomuscular jd instalada, cerca de
32,60% afirmaram que possuem algum tipo de do-
enca, sendo que as mais relatadas foram a presen-
ca de ostedfitos marginais, hérnia de disco, espondi-
lolistese, bursite, tendinite e fibromialgia. Em relagdo
ao tratamento, apenas 36,6% das profissionais o
realizam, sendo que 18,18% dizem realizar tra-
tamento medicamentoso associado a fisioterapia e
11,82% apenas tratamento medicamentoso. Dentre
as entrevistadas 27,17% & necessitou permanecer
um tempo afastada de suas atividades laborais de-
vido a doenca jd instalada. O periodo que perma-
neceram ausentes do trabalho variou de um dia a
36 meses.

Sobre a participag¢do da Gindstica Laboral durante
o expediente, apenas 43,48% realizam a GL, en-
quanto que 56,52% ndo participam da GL por ndo
dispor no local de trabalho, ou muitas vezes por ndo
haver possibilidade de substituicdo para estes 15
minutos em sala de aula. Quanto a frequéncia da
atividade laboral praticada semanalmente, 50%
realizam 5 vezes na semana, 17,5% de 3 a 4 vezes
na semana e 32,5% realizam a atividade de 1 a 2
vezes na semana.

Na figura 1 estdo expostos os resultados obtidos
com o Questiondrio Nérdico, entre eles destaca-se a
parte inferior das costas, sendo o local de maior re-
feréncia dlgica. Na sequéncia temos os MMSS como
a segunda maior queixa dlgica, e os MMIl com o
menor relato de queixa dlgica.

Figura 1. Dados do Questiondrio Nérdico

Fonte: Os autores (2018).

Discussdo

Sobre a carga hordria realizada, constatou-se que
as funciondrias além do intervalo entre as oito horas
trabalhadas, realizam pausas para descanso no
trabalho. Sobre as pausas, do ponto de vista ergo-
ndmico, Santos et al.®, sugerem que as pausas sejam
realizadas a cada uma ou duas horas, dependendo
do tipo de atividade, visando minimizar os riscos de
o trabalhador desenvolver doencas ocupacionais,
melhorando sua produtividade com qualidade, sem
levar a um desgaste fisico e mental.

No entanto, as profissionais ndo realizam as micro-
pausas, sendo esta uma medida de curta duragdo,
mas importante para o restabelecimento do sistema
mUsculo esquelético, se realizadas pelas profissio-
nais, poderia ajudar a prevenir o aparecimento de
lesGes, pois, o tempo de pausa durante a jornada
de trabalho também influencia muito na aquisicdo
de algum distirbio osteomuscular?.

No que se refere ao meio de transporte utilizado,
cerca de 58,69% usam o carro como meio de trans-
porte até o trabalho, sendo que em média gastam
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aproximadamente treze minutos, e apenas utilizam
a caminhada (20,66%) ou a bicicleta (7,60%) como
meio de condugdo, levando em média de treze a
dezesseis minutos. Essas informag¢des v&o ao encon-
tro com a quantidade de profissionais que realizam
algum tipo de atividade fisica, onde apenas 42,39%
praticam algum exercicio. Isso demostra uma forte
tendéncia ao sedentarismo, & que a maioria des-
tas profissionais que utilizam o automével, moram
perto de seus locais de trabalho, e dessa maneira
ndo realizam nenhum exercicio para se movimentar
mais. De acordo com Thorbjornsson et al.” tanto o
sedentarismo como o trabalho com grandes cargas
representam indicadores de risco para a lombalgia.

As pausas ou micro pausas’, associado a gindstica
laboral®, podem ser intervengdes favordaveis para a
prevencéo dos DORT“2, No entanto, apenas 43,48%
das entrevistadas praticam GL. A maioria das pro-
fissionais que ndo realizam a pratica, alegam ndo
ter substituta na sala de aula para participar dos
exercicios, ou pelo fato de ndo ter a atividade no
local de trabalho’.

Pode-se perceber que 46% das participantes, re-
latam dor no periodo da noite e 43% no periodo
da tarde, sendo que apenas 11% relatam dores no
periodo da manha. Esse achado pode estar relacio-
nado com a presenga de dor e a jornada de traba-
lho. Observou-se que 56,52% das profissionais re-
latam sentir dor em algum tipo de movimento, sendo
o agachar o maior movimento causador da queixa
com 58,84%. Esta informagdo vai ao encontro com
a localizagdo de maior dor, estando a coluna lom-
bar como o local mais afetado, somando um total
de 75%. Relacionando a queixa com o movimento,
observou-se durante as coletas, que a maioria das
profissionais néo flexionam os joelhos ao agachar,
mas sim realizam apenas a flex&o de tronco para
erguer uma crianga.

Outro aspecto relevante, € o uso de medicagdo
por parte das participantes, encontrando valores
de 81,82% do uso de medicacdo, e apenas destes
18,18% utilizam a fisioterapia associada a medica-
cdo. As pacientes realizam uso de medicacdo geral-
mente prescritas pelo médico, no entanto algumas
alegaram a automedicacgdo, que segundo as usud-
rias acaba sendo a maneira mais pratica e rapida
no alivio de suas dores.

De acordo com o questiondrio Nérdico respondido,
a coluna lombar se manteve como o local de maior
dor, tanto nos Ultimos doze meses com um total de
29,34% das queixas, como também nos Ultimos sete
dias, com uma média de 46,73%. Com a utiliza-
¢do do software SAPO, como método de avaliagdo
postural, pode-se verificar que a postura adotada
pelas profissionais caracteriza um quadro dlgico na
coluna lombar. Isso se deve q, antepulsdo do &ngulo
do quadril, inclinagdo anterior do tronco e antever-
sdo pélvica. Se a pelve se encontra em anteversdo,
a coluna lombar inferior acha-se em hiperlordose®.
A hiperlordose lombar que é caracterizada por
uma acentuagdo no dngulo lombosacral, provocada
por um aumento na inclinagdo pélvica anterior e fle-
xdo do quadril®.

Outro fator que pode estar predispondo ao apa-
recimento de lombalgia e interferindo diretamente
nesta regido, é a assimetria de espinhas iliacas, e a
diferenciacéo no comprimento dos membros inferio-
res. Muitos desvios posturais podem progredir até
gerarem lombalgias, essas que acometem cerca de
60 a 80% dos norte-americanos e europeus, poden-
do variar de uma dor incomoda até uma dor intensa
e prolongada’, ja no Brasil, a prevaléncia anual da
dor lombar que atinge mais de 50% dos adultos'®.
As outras queixas relacionadas com o movimento
que causa maior dor, foram a de amassar comida
(25%), e segurar criangas no colo (21,15%). Essas
informagées podem estar associadas com a segunda
maior queixa de dor localizada, que sdo os mem-
bros superiores. Analisando o Questiondrio Nérdico
respondido, muitas das profissionais referem dores
em regido dos ombros, do cotovelo, punhos e mdos.
Ao relacionar com o movimento realizado ao amas-
sar comida, o cotovelo permanece flexionado, o
punho em desvio ulnar, associando for¢ca a rotagdo
interna de ombro. Ou até mesmo, durante a pratica
de segurar a crianga no colo, o cotovelo também
permanece em flex&o e o ombro faz uma peque-
na elevagdo, j&@ que na maioria dos casos, a crian-
¢a acaba sendo segurada predominantemente por
apenas um dos bragos, o que acaba sobrecarre-
gando também a parte superior das costas, referi-
da no Questiondrio Nérdico como uma das queixas.

I."" afirmam que a dor musculoesquelé-

Ribeiro et a
tica nos membros superiores é referida em muitos

estudos com professores. Em sua revisdo de litera-
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tura sobre dor em ombros e fatores ocupacionais,
revelam que o transporte de peso, a presenca de
esforco fisico no trabalho, as elevacdes dos mem-
bros superiores acima do nivel dos ombros estavam
associadas a esses sinfomas. O pescogo também foi
referido no Questiondrio Nérdico como um dos lo-
cais de maior dor. Muitas das profissionais relata-
vam dores que iniciavam no pescogo e estendiam-se
até o membro superior ipsilateral, enquanto outras
referiam sentir cansaco ao final do dia, gerando
uma grande tensdo tanto no pesco¢o como também
na regido superior das costas. De acordo com o
resultado da avalia¢do postural realizada com o
software SAPO, observou-se a extensdo e anterio-
rizacdo da cabecaq, inclinagdo lateral da cabeca e
assimetria de ombros, podendo estes desvios postu-
rais, serem a origem das dores nos locais referidos
tanto na cervical, quanto nos ombros.

Outro local referenciado, mas com menor nimero
de queixas dlgicas, foram os membros inferiores,
que pode estar relacionado com o movimento de
agachar, ndo sé no momento de levantar a crian-
¢a, mas também na hora do sentar e levantar do
chdo, ou simplesmente pelo fato de permanecerem
uma grande parte do tempo de pé. Relacionando
com o questiondrio Nérdico, os locais evidenciados
com queixa dolorosa foram tornozelos e pés, joe-
lhos, quadris e coxas. O predominio da postura de
pé durante a jornada de trabalho corrobora dados
1213 o que pode ser atribuido ao
fato de que a postura de pé pode justificar uma
considerdvel incidéncia de sintomas nos membros

de outros autores

inferiores. Levando-se em consideragdo o seden-
tarismo e a falta de alongamento e fortalecimento
destas profissionais, estes podem sim, serem fato-
res de predisposi¢cdo & dor nestes locais. O desvio
postural, também pode ser o causador desta dor,
pois, de acordo com o software SAPO a maioria
das participantes apresentam valgismo em joelhos
e tornozelos. Ou seja, durante o agachar o joelho
aumentard se angulo valgo, aumentando seu desvio
para medial, gerando a dor ou podendo levar a
uma lesdo ao longo do tempo. A presenca de val-
gismo, segundo Pereira Junior e Lima'“, é um achado
comum nas mulheres, devido apresentarem normal-
mente pelve mais larga e rotagéo interna do fémur,
o que ocasiona valgismo dos joelhos, essas altera-
¢cdes biomecdnicas levam ao desalinhamento dos
membros inferiores e dor articular.

A presenca de dor e as altera¢des da postura estdo
ligadas, entretanto, a dor pode ou ndo alterar de-
terminada postura, a depender da gravidade do
sinfoma e da magnitude ou intensidade do estres-
se imposto pela postura’ 8%, Contudo, observou-se
neste estudo, que a postura adotada pelas profis-
sionais tanto estdtica durante a avalia¢do postural,
quanto dindmica, durante os movimentos realizados
com frequéncia na rotina da sala de Bergdrio, influi
diretamente sobre o corpo'®.

Nesse contexto, a prdtica das profissionais de ber-
¢drio, a longo prazo pode originar diversas patolo-
gias musculoesqueléticas, muitas vezes relacionadas
a quadros dlgicos intensos, podendo acarretar em
absenteismos?. Dentre as participantes, um total de
32,60% referiu ter alguma doenga osteomuscular
ja instalada, sendo que destas, apenas 27,17% ne-
cessitaram de afastamento por conta da doenca.
Este achado, pode se relacionar com o tempo atu-
ante nas salas de bergdrio, variando entre 2 meses
e 26 anos, tendo uma média total de sete anos e
trés meses. Muitas dessas profissionais podem estar
passando por uma fase de adaptagdo ao trabalho,
podendo ocasionar apenas dores esporddicas, e
ainda ndo ter desenvolvido nenhum tipo de lesdo.

Observou-se durante a entrevista, que a maioria
das profissionais que relataram sentir dores fre-
quentes, ou ter algum tipo de doenca instalada,
estava atuando hd dez anos ou mais nesta mesma
sala, podendo o fator idade estar aumentando o
grau de dor. Além disso, na faixa etdria destas pro-
fissionais, observou-se uma média de 37,58 anos.
A idade também, pode estar associada aos sinto-
mas musculoesqueléticos, uma vez que, com o en-
velhecimento, hd um desgaste natural dos sistemas
do corpo'!, pois, a idade é usualmente um fator de
risco para o desenvolvimento de distirbios osteo-
musculares'®.

Algumas limitagdes deste estudo, estdo relaciona-
das a auséncia de pesquisas jd elaborados com
atendentes de bergdrio, para efeitos de compara-
¢do e discuss@o. A auséncia de grupo controle para
comparar os resultados obtidos e a ndo aplicagdo
de testes estatisticos.
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Consideragoes finais

O presente estudo apresentou alta prevaléncia de
sintomas osteomusculares, principalmente da coluna
lombar, membros superiores e inferiores. O software
SAPO possibilitou a andlise quantitativa do alinha-
mento postural dessas profissionais, permitindo a vi-
sualizagdo dessas alteragbes posturais e os locais de
sinfomatologia obtidos pelo Questiondrio Nérdico,
como também, aos movimentos e posturas de maior
dor relatado pelas mesmas no questiondrio socioeco-
ndmico. Contudo, foi percebido que ndo hd apenas
um fator de risco que leve a tais altera¢des, mas sim
um conjunto de fatores, como sexo, idade, anos tra-
balhados, intensidade dos movimentos realizados e
o sedentarismo, que contribuem para a presenca de
DORT e alteracdes da postura presentes nas aten-
dentes de bergdrio.

Ao final de cada coleta, uma cartilha orientadora
com exercicios de alongamentos e dicas posturais,
foi entregue a cada participante, afim de estimu-
lar estas mulheres a prdtica de alguma atividade
fisica. Apesar desta tentativa, fazem-se necessdrias
medidas preventivas e que realmente sejam efeti-
vas como o préprio Programa da Gindstica Laboral,
uma vez que a proposta deste programa deva ir
além do alongamento, mas sim auxiliar na melhora
da qualidade de vida destas profissionais.
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