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Sintomas osteomusculares em trabalhadores
de enfermagem de uma unidade neonatal,

UTI neonatal e banco de leite humano

Musculoskeletal symptoms among nursing staff in a neonatal unit,
neonatal ICU and human milk bank

Carla Roberta Monteiro', Ana Cristina Mancussi e Faro?

RESUMO | Contexto: No cuidado ao recém-nascido em Unidade neonatal e UTI neonatal, bem como no processo de trabalho
no Banco de leite humano, sio realizadas rotineiramente atividades que apresentam fatores de risco para sintomas osteomusculares.
Objetivos: Conhecer a prevaléncia de sintomas osteomusculares em trabalhadores de enfermagem de uma Unidade neonatal, UTI
neonatal e Banco de leite humano, e os fatores sociodemograficos, de satide e trabalho associados. Método: Estudo exploratério e
descritivo, transversal, de abordagem quantitativa, envolvendo 86 trabalhadores da equipe de enfermagem da Unidade neonatal, UTI
neonatal e Banco de leite humano de um hospital universitdrio. Os dados foram coletados por meio de um questiondrio semi-estru-
turado, Questiondrio Internacional de Nivel de Atividade Fisica e Questiondrio Nérdico de Sintomas Osteomusculares. Os dados
foram tratados por meio dos testes de Fisher, Teste ¢ de Student ou Mann-Whitney. Resultados: Os trabalhadores apresentaram média
de 41 anos de idade, sendo sua maioria (94,19%) mulheres e auxiliares/técnicos de enfermagem (53,33%), com tempo médio de
atuagao de 17 anos, classificados na faixa de sobrepeso quanto ao Indice de Massa Corpérea (IMC), e como ativos quanto ao nivel de
atividade fisica, 87,21% deles referiram sintomas em alguma regiao corpdrea nos tltimos 12 meses. A coluna vertebral representou a
regido responsdvel pela maior frequéncia de relatos de sintomas. Auxiliares/técnicos de enfermagem, trabalhadores do Banco de leite
humano e do turno administrativo, que referiram compartilhamento das atividades domésticas e os sedentdrios, foram os que apre-
sentaram maior frequéncia de relatos de sintomas. Conclusées: Foi possivel identificar fatores que podem subsidiar agdes voltadas
para a promogao da satide e melhorias nas condi¢des de trabalho destes trabalhadores.

Palavras-chave | satide do trabalhador; enfermagem; transtornos trauméticos cumulativos.

ABSTRACT | Context: Care of newborns in neonatal ICU and in proceedings at human milk bank involves routine activities that
pose risk factors of developing musculoskeletal symptoms. Objectives: This study aimed to discover the prevalence of musculos-
keletal symptoms among nursing staff in a neonatal unit, neonatal ICU and human milk bank, as well as sociodemographic, health
and work factors associated with them. Methods: This is a chross-sectional, descriptive, exploratory and quantitative-approached
study that has had the participation of 86 employees from nursing staff of neonatal unit, neonatal ICU and human milk bank at a
university hospital. Data were collected through a partly structured questionnaire, International Physical Activity Questionnaire and
Nordic Musculoskeletal Questionnaire. Data processing was performed based on Fisher’s test, Student’s ¢ test or Mann-Whitney
test. Results: Workers’ age was 41 years in average. Most of them (94.19%) were female auxiliary/practical nurses (53.33%). Their
average operating time was 17 years. They were considered overweighted based on Body Mass Index (BMI) and active regarding to
physical activity level, 87.21% of them reported symptoms in some body site in the last 12 months. Spine accounted for the higher
frequency of reported symptoms. Auxiliary/practical nurses, breast milk bank staff, administration team, those who reported sharing
household activities and the sedentary people presented the highest frequency of reported symptoms. Discussion: It was possible
to identify aspects that can support actions aimed at promoting health and improvements in working conditions for these workers.

Keywords | occupational health; nursing; cumulative trauma disorders.
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INTRODUCAO

O trabalho da enfermagem envolve numerosos fatores de
risco para a satide. Ha uma extensa lista de danos a todos os
sistemas orgdnicos; dentre eles, os danos ao sistema muscu-
loesquelético, muito frequentes na equipe de enfermagem.

Estudos abordam os problemas do sistema osteomus-
cular atribuidos a atividade laboral dos profissionais de
enfermagem, revelando um grave problema a satde dessa
categoria tanto no Brasil como em outros paises'®.

Estudos relacionados a avaliagao da capacidade para o

578 encontram as

trabalho em profissionais de enfermagem
doencas musculoesqueléticas como sendo as mais prevalentes
e as que mais contribuem paraa perda da capacidade funcional.
Além disso, os transtornos osteomusculares geram incapaci-
dades para a vida que nao se resumem apenas ao ambiente de
trabalho’. As repercussoes da dor, como a dificuldade para
dormir, alteragdes de humor e a incapacidade para a realizagdo
das tarefas simples do seu cotidiano e até mesmo das atividades
de autocuidado, geram intenso sofrimento psicossocial.

Estudos'®"*desenvolvidos em unidades consideradas de
alta carga de trabalho e de muitos riscos ergonémicos como
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), Clinicas Médico—
Cirurgicas e Ortopédicas apontam para alta prevaléncia
de trabalhadores com sintomas musculoesqueléticos rela-
cionados ao trabalho. Ainda sdo poucos os estudos sobre
sintomas osteomusculares especificamente entre trabalha-
dores de enfermagem neonatal'*'%.

No cuidado ao recém-nascido (RN) em unidade neonatal
e UTIneonatal, bem como no processo de trabalho no Banco
de leite humano, sao realizadas rotineiramente atividades
que apresentam fatores de risco ergondmicos e organizacio-
nais para o desenvolvimento de sintomas osteomusculares.

Deste modo, propos-se a realizagio de um estudo
envolvendo os trabalhadores de uma Unidade neonatal,
UTIneonatal e Banco de leite humano com a finalidade
de conhecer a prevaléncia de sintomas osteomusculares
bem como os fatores sociodemograficos, de saude e
trabalho associados.

METODO

Trata-se de um estudo exploratério e descritivo, trans-
versal, de abordagem quantitativa.

Todos os trabalhadores de enfermagem que compunham

o quadro funcional da Unidade neonatal, UTI neonatal e

Banco deleite humano de um hospital universitario do muni-

cipio de Sao Paulo foram convidados a participar do estudo.

A amostra foi composta mediante ao atendimento aos

seguintes critérios de inclusao:

¢ estar em atividade durante o periodo compreendido
para coleta de dados;

e fazer parte do quadro funcional da Unidade neonatal,
UTI neonatal ou Banco de leite humano da referida
instituicao;

aceitar participar livremente da pesquisa.

Diante do exposto, partindo de uma populagio de
89 trabalhadores, aamostra do presente estudo foi composta
por 86 trabalhadores. Houve exclusiao de duas trabalha-
doras que se encontravam afastadas de suas atividades em
periodo superior ao da coleta de dados, sendo uma delas
por disturbio osteomuscular e outra por distarbio psiquico.
A outra exclusio se deu por recusa em participar do estudo.

A coleta de dados se deu mediante aprovagao do projeto de
pesquisa pelo Comité de Etica da nstituiao realizadora do estudo,
bem como pelo comité do hospital onde fora realizado o estudo.

Os dados relativos as varidveis sociodemogréficas, de saude
e laborais, foram coletados pela pesquisadora mediante a apli-
cagao de um questiondrio semiestruturado elaborado pela
mesma. Optou-se por avaliar o nivel de atividade fisica através
do Questiondrio Internacional do Nivel de Atividade Fisica
(IPAQ) - versdo curta'®. A fim de verificar a prevaléncia de
sintomas osteomusculares, foi aplicada a versao geral, adaptada
paraalingua portuguesa'” do Standardised Nordic Questionnarie
(Questionario Nérdico de Sintomas Osteomusculares).

Os dados foram digitados no Microsoft Office Excel 2010
e analisados no software Stata versao 11.0. O tratamento dos
dados foi realizado por meio dos testes de Fisher, teste t de
Student ou Mann-Whitney, sendo o nivel de significincia
para todos os testes de <5%.

RESULTADOS

Aamostra estudada apresentou idade média de 41 anos,
variando de 22 a 61 anos, sendo a predominancia do sexo
feminino (94,19%). A maioria dos trabalhadores referiu ter
cursado até o nivel médio (55,81%), seguidos por aqueles que
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referiram ter concluido o curso de especializagio (27,91%).
Quanto ao estado marital, 58,14% dos trabalhadores refe-
riram serem casados ou viverem em uniao estével.

Quanto a categoria profissional, 70,93% da amostra
foi representada por auxiliares/técnicos de enfermagem e
29,07% por enfermeiros. O maior numero de trabalhadores
daamostra (52,33%) atua na UTI neonatal, e o plantio com
maior nimero de trabalhadores (38,37%) foi o noturno.
O tempo médio de atuagdo destes trabalhadores na drea
da enfermagem foi de aproximadamente 17 anos, variando
de 2 a28anos.

Dentre os trabalhadores que declararam realizar
atividades domésticas, a grande maioria (72%) conta
com ajuda de alguém para o compartilhamento destas
atividades.

Amédia do Indice de Massa Corpérea (IMC) dos traba-
Ihadores estudados foi de 25,81, valor este classificado como
sobrepeso pela OMS*. Mediante a aplicacio do Questionério
Internacional de Nivel de Atividade Fisica — versao curta'®,
os sujeitos foram classificados em muito ativos, ativos,
insuficientemente ativos ou sedentdrios, obtendo-se que a
maioria dos trabalhadores estudados (62,35%) foi classi-
ficada como ativos.

Dos trabalhadores envolvidos no estudo, 87,21% refe-
riram sintomas em alguma regido corpérea nos ultimos
12 meses. Quando questionados quanto a presenca de dor,
formigamento ou dorméncia tanto nos ultimos 12 meses
quanto nos ultimos 7 dias, a regido apontada pelo maior

numero de trabalhadores foi a inferior das costas (56,47 e
23,25%, respectivamente).

Aregido que apresentou a menor frequéncia de relatos de
sintomas nos tltimos 12 meses foi a do cotovelo (12,7%) e,
apesar disso, foi apontada como sendo a que causou maior
impedimento das atividades habituais, como as atividades
laborais, domésticas e de lazer (45,45%). Os sintomas nesta
regido corpdrea também foram os que levaram o maior
ndmero de trabalhadores a buscar ajuda profissional para
alivio dos sintomas (54,55%).

Por outro lado, a regido de costas superior se mostrou
como sendo aquela cujos sintomas causaram menor frequéncia
(10,53%) de impedimento de atividades. Do mesmo modo,
afrequéncia de procura por profissionais da satide para alivio
dos sintomas também se mostrou como sendo a menor
(18,42%) para esta regiao (Tabela 1).

Os trabalhadores que referiram sintomas em regiao de
pescogo e ombro foram os mais jovens, com idade média
de aproximadamente 38 anos, apresentando associagao
significativa (p=0,009 e p=0,025, respectivamente). J4 os
trabalhadores que relataram sintomas em regiao de coto-
velo foram aqueles que apresentaram maior média de idade,
aproximadamente 45 anos.

Os trabalhadores que referiram sintomas em regiao de
pescogo foram os que exerciam a mesma func¢do por menos
tempo (média de 10,78 anos). J4 os que exerciam a mesma
fungao por mais tempo (média de 16,74 anos) esto entre os
que referiram sintomas em regiao de cotovelos, apresentando

Tabela 1. Distribuicao (%) dos trabalhadores da Unidade neonatal, Unidade de Tratamento Intensivo neonatal e Banco de leite
humano, segundo relato de sintomas osteomusculares, impedimento das atividades habituais e consulta a profissional da area

de sauide em decorréncia dos sintomas - Sao Paulo, 2012

Regido anatémica

Sintomas nos ultimos Impedimento de Consulta a profissional | Sintomas nos ultimos
12 meses atividades de saude 7 dias

%

__n %

Pescoco 43 50 9 209 13 302 5 58
Ombros 42 488 n 26) 13 309 14 16,2
Costas superior 39 453 4 105 7 184 14 16,2
Cotovelos n 12,7 5 454 6 545 7 8]

Punhos/maos 39 453 10 270 13 36 18 209
Costas inferior 48 558 13 270 13 276 20 232
Quadril/Coxas 27 314 12 444 12 444 16 186
Joelhos 21 244 8 38] 7 333 12 139
Tornozelo sem pés 37 430 8 22,2 9 250 12 139
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associagao significativa (p=0,02). O mesmo se segue para o
tempo de trabalho na enfermagem, sendo que se observou
associagio significativa (p=0,023) quanto ao tempo de
trabalho na enfermagem para a regido do pescogo.

Média de IMC superior a 26 se deu entre aqueles que
referiram sintomas em regiao de joelhos e tornozelos/pés,
sendo que a maior média (26,54) se deu para a regido de
joelhos e a menor (24,61) para a regido de quadril e coxas.

A categoria dos auxiliares/técnicos de enfermagem foia
que apresentou maior frequéncia de relato de sintomas em
seis das nove regides corpéreas questionadas, sendo elas:
pescoco (53,3%), punhos/maos (50,82%), tornozelos/
pés (45,9%), quadril/coxas (36,07%), joelhos (26,23%)
e cotovelo (13,33%). Os enfermeiros apresentaram maior
frequéncia de relato de sintomas nas regides: ombro (52%),
costas superior (56%) e costas inferior (64%).

Com relagdo ao local de trabalho, os trabalhadores do
Banco de leite humano foram os que apresentaram maior
frequéncia de relatos de sintomas em sete das regides
corpéreas, com relato de sintomas por 100% dos trabalha-
dores nas regides: pescogo, ombro, costas superior, punho/
mios (associagdo significativa, p=0,031), costas inferior e
tornozelos/pés. A Unidade neonatal foi o segundo local
de trabalho que apresentou maior frequéncia de relato de
sintomas osteomusculares.

No que se refere ao turno de trabalho, os trabalhadores
do turno administrativo, os quais trabalham de segunda a
sexta-feira, das sete as dezesseis horas, foram os que apre-
sentaram maior frequéncia de relato de sintomas em sete
das regioes corporeas, seguido pelos trabalhadores do turno
da tarde, havendo associagao significativa para a regiao do
cotovelo (p=0,007).

Quando comparados os trabalhadores que referiram
compartilhar atividades domésticas com aqueles que
negaram o compartilhamento dessas atividades, notou-se
que a maior frequéncia de relatos de sintomas se deu entre
os que compartilham as atividades para seis das regides ques-
tionadas. Nao houve qualquer diferenca quanto a regido de
quadril e coxas. Destaca-se a regiao de costas inferior, cuja
maior frequéncia de relatos se deu entre os que compar-
tilham as atividades, apresentando associagao estatistica-
mente significante (p=0,036).

Com relagao ao nivel de atividade fisica, os trabalhadores
classificados como insuficientemente ativos sao a maioria
entre os que negaram sintomas osteomusculares em cinco

das regioes pesquisadas. Por sua vez, os trabalhadores que
apresentaram maior frequéncia de relatos de sintomas em
quatro das regioes pesquisadas foram os classificados como
sedentarios (Tabelas 2 e 3).

DISCUSSAO

A regido corpdrea que apresentou maior frequéncia de
relatos de dor, formigamento ou dorméncia, tanto nos tltimos
12 meses (56,47%) quanto nos tiltimos 7 dias (23,25%), foi
a regido inferior das costas, achado que corrobora outros
estudos que também constataram a regiao lombar como
sendo a de maior prevaléncia de distarbios osteomuscu-
lares em trabalhadores de enfermagem"%%'92,

A ocorréncia de maior prevaléncia de sintomas em
regido lombar entre os trabalhadores envolvidos neste
estudo pode ser explicada pelos riscos individuais e ocupa-
cionais concernentes a esta regidao corpdrea, mencionados
em literatura e que estdo presentes no processo de trabalho
destes trabalhadores, sendo os fatores de risco individuais,
ser do sexo feminino, idade crescente, elevado IMC*, e
os fatores de risco ocupacionais, os traumas cumulativos,
as atividades dinimicas relacionadas com movimentos
de flexdo e rotagio do tronco, o trabalho fisico pesado, o
agachamento, os macrotraumas, o levantamento ou carrega-
mento de cargas, a exposi¢ao alongas jornadas de trabalho
sem pausas, a adogao de posturas estdticas e inadequadas,
improvisagdo no uso de equipamentos, além da falta de
conhecimento sobre mecénica corporal/ergonomia e a
demanda psicossocial'¥?.

O fato de aregiao lombar ter sido a regiao corpdrea
que apresentou maior frequéncia de relatos de sintomas
estd intimamente ligado ao fato de que as atividades
desenvolvidas rotineiramente pelos trabalhadores
envolvidos no estudo apresentarem riscos ergondmicos
e psicossociais para o desenvolvimento de injdrias a
coluna vertebral.

Pode-se citar a atividade de banho de imersao do
recém-nascido (RN), cuidado este realizado diariamente
atodos os RNs internados (exceto quando contraindicado
por motivo de instabilidade clinica); a alimentagio através
da administracao de férmulas lacteas ou leite materno/
humano em copinho ou mamadeira a cada duas ou trés
horas; areposi¢ao de d4gua dos reservatoérios das incubadoras
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Tabela 2. Prevaléncia de sintomas osteomusculares por regido corporea, referidos pelos trabalhadores de enfermagem da Unidade
neonatal, Unidade de Tratamento Intensivo neonatal e Banco de leite humano no ultimo ano segundo variaveis de trabalho e nivel
de atividade fisica - Sao Paulo, 2012

Regido anatémica

Variaveis

superior
Cotovelos
Costas
inferior
Quadril/
Tornozelos/

Categoria profissional (%)
Auxiliar/técnico de

5333 4754 4167 1333 5082 5333 3607 26,23 4590
enfermagem
Enfermeiro 4400 5200 56,00 1200 3200 64,00 2000 2000 3600
Valor p 0433 0,707 0,227 0867 om 0366 0145 0541 0400
Local de trabalho (%)
Banco de leite 10000 10000 10000 000 10000 10000 000 5000 10000
Unidade neonatal 4737 5385 4474 1795 56,41 4615 3590 2564 51,28
Uti neonatal 5111 42,22 4444 909 3333 6364 28,89 22,22 3333
Valor p 0347 0194 0,299 0418 0031 0126 0493 0651 0065
Turno de trabalho (%)
Manha 4400 5200 4800 417 36,00 5417 16,00 800 2400
Tarde 54,55 4783 4783 000 4783 4783 4783 3043 5217
Noite 5152 42,42 3750 24,24 4545 5758 3333 2727 4545
Administrativo 6000 8000 8000 4000 8000 10000 2000 6000 80,00
Valor p 0859 0,458 0,344 0,007 0,339 0,202 0,112 0,053 0,062
Compartilnamento de atividades domésticas (%)
Sim 51,85 5370 4815 1296 5000 64,81 3333 2593 4259
Nao 5000 4286 3810 14,29 4286 3810 3333 3333 3810
Valor p 0887 0399 0432 0880 0578 0036 100 0521 0722
Nivel de atividade fisica (%)
Muito ativo 7000 7000 5000 1000 4000 60,00 40,00 5000 3000
Ativo 4615 4528 4808 15,38 4717 5769 2642 18,87 3962
Insuficientementeativo - 5000 5000 3571 714 2857 5000 2143 2143 64,29
Sedentario 6250 5000 5000 12,50 7500 6250 62,50 3750 5000
Valor p 0501 0560 0851 0859 0,204 0935 ons 0158 0300

Tabela 3. Média das variaveis idade, tempo de trabalho e indice de Massa Corpérea (IMC) dos trabalhadores de enfermagem da
Unidade neonatal, Unidade de Tratamento Intensivo neonatal e Banco de leite humano por regido corpérea, segundo relato de
sintomas osteomusculares - Sao Paulo, 2012

Regiao anatémica

5 8 e = g
Variaveis 2 ° s = 3
] 3 9] © o
= = = 3 c
a (e} £ o x6
© =
|dade 3802 3846 3868 45,27 4005 3944 4150 42,23 4102
Valor p 0009 0025 0074 0061 0455 0l64 0714 0449 0960
Tempo de trabalho
Na enfermagem (@nos) 1448 1516 15,57 2046 1693 1569 16,65 1921 16,30
Valor p 0023  0OJ100 0,288 0104 0996 0,265 0846 0193 0600
Na unidade (anos) 10,78 1,38 167 16,74 1342 11,88 m2 1443 1213
Valor p 0172 0,385 0679 0020 03N 0747 0404 0Ole4 0899
IMC 24,85 2501 2536 2516 2534 2486 2461 2654 2608
Valor p 0051 0123 0485 0340 0,395 0021 0093 0484 0635

IMC: indice de Massa Corpérea.
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uma vez ao dia e o auxilio ao aleitamento materno sempre
que se fizer necessario.

As atividades de ordenha e coleta de leite humano, de
retirada do leite ordenhado em domicilio, envase, pasteu-
rizagao, controle microbioldgico e fisico-quimico do leite,
além da sua distribuicdo, todas efetuadas pela equipe do
banco de leite humano ocorrem repetidamente durante a
jornada de trabalho, com invariabilidade da tarefa por periodo
prolongado de tempo restringindo a carga mecanica a poucos
segmentos corpdreos. Fato que merece destaque, visto que
os trabalhadores do Banco de Leite humano foram aqueles
que apresentaram maior frequéncia de relato de sintomas.

Com relagao aos equipamentos de trabalho, observa-se
que os ber¢os e incubadoras nao apresentam adaptagao
antropométrica, de modo que nao permitem que o traba-
lhador execute as a¢des mantendo postura ereta, obrigan-
do-o amanter constante flexao da coluna vertebral, podendo
gerar Jombalgia e fadiga.

Somado as demandas fisicas a que sao submetidos esses
trabalhadores, o cuidado dispendido aos pacientes das
unidades neonatais exige agilidade e habilidade, atencao
constante e a0 mesmo tempo sutileza ao prestar cuidados
aum paciente que nao expressa tao claramente suas sensa-
¢oes. Na UTI neonatal, a imprevisibilidade dos pacientes,
a exposi¢ao ao risco de morte e a oscilagao entre o sucesso
e o fracasso permeiam constantemente a equipe.

Fonseca e Fernandes?¢, ao estudarem os fatores asso-
ciados aos disttirbios musculoesqueléticos em trabalhadoras
de enfermagem, evidenciaram que a demanda psicossocial
esteve associada ao disturbio muculoesquelético em regiao
lombar e parte alta do dorso, mesmo ap6s ajuste pelas
demandas fisicas e outras covaridveis.

O comprometimento da regiao do cotovelo foi o quelevou o
maior nimero de trabalhadores (54,55%) abuscar ajuda profis-
sional para o alivio dos sintomas. Tal achado pode ser explicado
pelo fato de que esta regido foi apontada no estudo, como sendo
aquela que causou maior impedimento das atividades habituais.

Magnago et al.”’ também apontam as dores e descon-
fortos em regido de cotovelos como as que mais atrapalham
no desenvolvimento das atividades didrias.

Ostrabalhadores que referiram sintomas emregiao de pescogo
e ombro foram os mais jovens, com idade média de aproxima-
damente 38 anos. J4 os trabalhadores que relataram sintomas
em regido de cotovelo foram aqueles que apresentaram maior
média de idade — aproximadamente 45 anos.

1.2%, em outro estudo sobre

Igualmente, Magnago et a
prevaléncia de disturbios osteomusculares envolvendo
trabalhadores de enfermagem de um Hospital Universitério,
também apontaram, entre os mais jovens, maiores percen-
tuais de dor em regido de pescoco e, entre os mais velhos,
frequéncias mais altas nas regides de cotovelos e punhos.

Costa e Vieira® identificaram a idade crescente como um
dos fatores de risco para o desenvolvimento de disturbios
osteomusculares na regiao do cotovelo. Fonseca e Fernandes™
apontaram associa¢ao entre distirbios musculoesqueléticos
em extremidades superiores e anos de trabalho (=19 anos).

No presente estudo, IMC superior a 26 (sobrepeso),
mostrou-se associado aos relatos de sintomas nas articu-
lagoes dos membros inferiores. Magnago et al.*® também
constataram, em estudo, associagdo de dor com sobrepeso
ou obesidade em relagao asregides de joelhos e tornozelos.
Ainda, Costa e Vieira® identificaram alto IMC como sendo
fator de risco para o desenvolvimento de distarbios osteo-
musculares relacionados ao trabalho para a regido do joelho.
Viester et al.*® verificaram que o elevado IMC mostrou-se
associado a sintomas osteomusculares, particularmente
com sintomas nas extremidades inferiores.

Quanto a categoria profissional, os auxiliares/técnicos de
enfermagem foram os que apresentaram maior frequéncia
de relatos de sintomas, para seis das nove regies corpdreas
questionadas, reforcando outros estudos®**.

Na divisao do trabalho na enfermagem, as tarefas de
execug¢do e maior demanda fisica, na grande maioria das
vezes, sao efetuadas por auxiliares e técnicos de enfermagem,
cabendo aos enfermeiros o dispéndio de grande parte do
periodo de trabalho com atividades administrativas, o que
explica essa maior prevaléncia de sintomas entre os auxi-
liares e técnicos de enfermagem.

A maior frequéncia de relatos de sintomas se deu entre
os trabalhadores que referiram compartilhar a realizacao de
atividades domésticas, comparados aqueles que referiram o
nao compartilhamento das atividades. Tal dado contradiza
hipétese da influéncia da atividade doméstica como carga
fisica de natureza nao ocupacional que pudesse ser respon-
sével por aumentar a tensdo mental e fisica, especialmente
entre as trabalhadoras, aumentando a ocorréncia de sintomas.

Se considerarmos que o Questiondrio Internacional de
Nivel de Atividade Fisica (IPAQ) considera como atividade
fisica as atividades habituais, nem sempre sistematizadas,
incluindo as atividades domésticas, podemos inferir que a
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atividade doméstica, como meio de atividade fisica, pode
atuar como protetora contra os distirbios osteomusculares.
Neste estudo, os trabalhadores que apresentaram maior
frequéncia de relatos de sintomas foram aqueles classificados
como sedentarios segundo o IPAQ.
O estilo de vida sedentdrio tem sido citado em estudos

como fator de risco associado ao desenvolvimento de disttr-

bios osteomusculares para as regides do pescogo e ombro**%.

Barboza, Assungao e Araujo’, ao investigarem a prevaléncia
de distarbios musculoesqueléticos e os fatores associados
entre trabalhadores da 4rea da satide, verificaram maiores
prevaléncias entre aqueles que ndo praticavam atividade fisica.

Ao se avaliar o resultado do presente estudo quanto a
alta prevaléncia de sintomas entre os sujeitos sedentdrios, ha
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