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RESUMO

Introdugdo: As LesGes por Esforgos Repetitivos (LER) / Disttrbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT) caracterizam-se
pela ocorréncia de varios sintomas como dor, parestesia, sensagdo de peso e fadiga, e constituem-se em um dos principais motivos
de absenteismo entre trabalhadores do servigo de teleatendimento. Objetivo: Quantificar os agravos ortopédicos e identificar a
prevaléncia de doengas ocupacionais do tipo LER/DORT em funciondrios de uma empresa do setor de teleatendimento. Metodologia:
Estudo descritivo, retrospectivo, transversal e de abordagem quantitativa, que avaliou 382 casos de afastamento do trabalho registrados
na empresa avaliada no ano de 2012. Resultados: Observou-se que, dos 140 afastamentos em decorréncia de agravos ortopédicos,
48 (34%) relacionaram-se a disturbios osteomusculares, especialmente da coluna vertebral (24 casos, 17,14%). Conclusdo: O nimero
de individuos afastados em decorréncia de LER/DORT mostrou-se consideravelmente elevado neste levantamento. Redugdo da carga
horaria, estimulo a mudangas na posicdo de trabalho e redugdo dos movimentos repetitivos sdo essenciais para ao menos minimizar
o quadro aqui apresentado.

Palavras-chave: Gestdo em Saude. Gestdo de pessoas. Teleatendimento. Agravos ortopédicos. Epidemiologia.

Abstract

Introduction: Repetitive Strain Injury (RSI) / Work-Related Musculoskeletal Disorders (WMSD) are characterized by the occurrence
of several symptoms such as pain, numbness, heaviness and fatigue, and represent one of the main reasons for absenteeism in
telemarketing workers. Objective: To quantify the prevalence of orthopedic and occupational diseases (RSI / WMSD) in employees of
a telemarketing. Methodology: A descriptive, retrospective, cross-sectional and quantitative approach study, which evaluated 382
cases of absenteeism recorded in the assessed company in 2012. Results: It was observed that the 140 leaves from work for orthopedic
injuries, 48 (34%) were related to musculoskeletal disorders, particularly of the vertebral column (24 cases, 17.14 %). Conclusion: The
number of RSl / WMSD showed considerably high in this survey. Reduction of workload, stimulating changes in the working position
and reducing repetitive movements are essential to at least minimize the framework presented here.

Keywords: Management in Health. People Management. Telemarketing. Orthopedic injuries. Epidemiology. Administration.

INTRODUCAO

Por definicdo, LesGes por Esforgos Repetitivos
(LER) / Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Tra-
balho (DORT) representam quadros clinicos do sistema
musculo- esquelético adquiridos quando os individuos
sdo submetidos a determinadas condi¢des de trabalho
(ALEXANDRE et al., 2006). Caracterizam-se pela ocorréncia
de varios sintomas como dor, parestesia, sensac¢ado de peso
e fadiga, na maior parte dos casos decorrentes de com-
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pressdo de nervos periféricos justamente pela repeticdo
de movimentos, principalmente de pescoco e membros
superiores (ALEXANDRE et al., 2006).

As doengas osteomusculares mais frequentes
relacionadas ao trabalho sdo a tenossinovite (inflamagdo
no tenddo e na bainha sinovial), epicondilite (inflamagdo
do tenddo na regido do cotovelo, que atinge os muscu-
los que fazem flexdo ou extensdo de cotovelo e punho),
tendinites (inflamag¢do nos tenddes em geral), sindrome
do tunel do carpo (compressdo dos nervos na regidao do
punho), bursite (inflamac¢do da bursa sinovial), dentre
outras (ORSO et al., 2001; PERES, 2005). Dentre os quadros
clinicos descritos, existe maior incidéncia de tendinite
(inflamagdo dos tenddes) e lombalgia (sintoma de dor na
regido lombar) (LARA, 2005; PERES, 2005).

REVISTA V13 N1 COPIA.indd 33

07/09/2014 21:36:28

33



34

Renato Ribeiro Nogueira Ferraz et al.

Segundo relagdes com estudos de Couto (COUTO;
NICOLETTI; LECH, 1998), o risco de uma tendinite de maos
e punhos em trabalhadores com atividades de repeticdo é
29 vezes maior do que outras tarefas mais lentas. Com re-
lacdo a lombalgia, Dul e colaboradores (DUL; WEERDME-
ESTER, 2000) explicam que a posi¢do sentada apresenta
mais vantagens que em pé, todavia exige a atividade da
musculatura do dorso e do abdome e a manutencdo da
postura. Por este motivo e pela ligeira inclinacdo do tronco
e cabeca a frente por longos periodos, manter-se sentado
pode provocar tensGes que levam a dor (LARA, 2005).
Em outras profissdes e/ou ocupacdes, existe também
o agravo por esforgo fisico, por pressdo mecanica sobre
determinado segmento do corpo, choques, impactos e
vibracdo, que também sdo considerados fatores de risco
para ocorréncia de LER/DORT (ALEXANDRE et al., 2006;
PERES, 2005).

Em trabalhadores de teleatendimento, o fator
predominante é a repetitividade de movimentos e a
manutenc¢do postural inadequada por tempo prolonga-
do, afetando a musculatura. Essas lesGes ocupacionais
acometem geralmente pessoas jovens, com idades entre
30 a 40 anos, e principalmente do sexo feminino, que
preenchem o perfil do trabalhador deste tipo de servico
(ALEXANDRE et al., 2006).

A tendinite, como ja citado, é um dos principais
motivos que afastam os trabalhadores de suas atividades
diarias. Ainda, excesso de tensdo pode gerar microtrau-
mas cronicos que afetam a coluna, além de traumas dire-
tos, uma vez que a posicdo sentada, quando de maneira
inadequada, pode gerar considerdvel sobrecarga sobre
os discos intervertebrais (ALEXANDRE, 1998; PEREIRA;
FORNAZARI; SEIBERT, 2006).

Casos de entorse de membros inferiores normal-
mente ocorrem apds um movimento de dorsiflexdo com
rotagdo interna da tibia e/ou rotacdo externa do pé. No
caso do tornozelo, os principais fatores de risco para en-
torse sdo alteragdes anatdmicas, dismetria de membros
inferiores, frouxiddo ligamentar, calcaneo varo e antipé
valgo (MOREIRA; ANTUNES, 2008). Ruptura de ligamentos
também é comum, geralmente ocorrendo apds esforgos
repetitivos, sobrecarga e impactos, principalmente em
“atletas de final de semana” (GOMES; MARCZYK, 1981).

Além das limitagGes fisicas por conta dessas doen-
cas, existe a fadiga mental e esgotamento muito acentu-
ado, limitagGes estas muitas vezes impostas pela propria
doenca que, em alguns casos, dificultam a realizagdo de
diversas atividades diarias (GRAVINA, 2002).

Para a prevencdo da fadiga fisica e mental, e tam-
bém para proporcionar o bem estar humano, é necessario
um trabalho muito bem elaborado entre o homem e
seu ambiente. Neste trabalho, denominado ergonomia,
existem medidas preventivas, como a adequacdo de
equipamentos e métodos, muito importantes para pro-
porcionar um conforto maior ao trabalhador e o bom
desempenho de suas habilidades funcdes (ALEXANDRE,
1998; DE SOUZA BARBOSA et al., 2004).

Visando reduzir a incidéncia de doencgas ocupacio-
nais é necessario avaliar o local, o posto de trabalho, meio
ambiente, aspectos técnicos, organizacionais, a mobilia,
os instrumentos de trabalho de cada setor, relagbes inter-
pessoais de trabalho e percep¢do dos trabalhadores com
relagdo a organizagdo do trabalho. Também é importante
verificar se existe possibilidade de mudanca postural,
principalmente através da diversificagdo das fungGes. Com
relagdo a biomecanica, vale ressaltar aimportancia de se
avaliar a qualidade de cadeiras, de mesas de computador,
posicdo do tronco, além das situaces que impliquem ma-
nutencdo de bragos sem apoio (ALEXANDRE et al., 2006).

A agdo preventiva diretamente voltada ao traba-
Ihador pode ser feita através de campanhas educacionais
e programas de prevencdo realizados por profissionais
da fisioterapia. Essas a¢des devem ter como objetivo
proporcionar ao trabalhador vantagens como diminui-
¢do da fadiga e do desconforto fisico, além de reducdo
do estresse emocional, diminuindo o indice de doencas
ocupacionais e fornecendo assim maior adequagéo ao
trabalho, aumentando a produtividade e diminuindo os
gastos da empresa com relacionados as faltas ao trabalho.
Nesses programas, os trabalhadores sdo incentivados a
aprender novos hdbitos e vivenciar uma cultura mais
saudavel, criando consciéncia do seu proprio corpo e da
postura que o leva a atingir bem estar fisico e emocional,
ndo sé no ambiente de trabalho (MIYAMOTO et al., 1999).

Perante o exposto, julga-se importante quantifi-
car a ocorréncia de agravos ortopédicos e identificar a
prevaléncia de doencas ocupacionais em um grupo de
trabalhadores de uma empresa de teleatendimento,
conhecendo assim as principais doencas associadas ao
exercicio profissional nesses individuos, fornecendo da-
dos para a criagdo de programas de prevencdo de lesdes
que visem, além de trazer mais qualidade de vida para os
trabalhadores, reduzir os prejuizos das empresas relacio-
nadas com o absenteismo, além de reduzir os custos dos
sistemas publico e privado de salide com o tratamento
desses trabalhadores.

Quantificar os agravos ortopédicos e identificar a
frequéncia de doencgas ocupacionais do tipo LER/DORT
em funciondrios de uma empresa de teleatendimento,
visando a fornecer informacgGes para a formulagdo de
campanhas de redugdo desses agravos foi o objetivo
deste estudo.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo, de
abordagem quantitativa, tendo como fonte de dados os
registros de funciondrios de uma empresa prestadora de
servigos de teleatendimento localizada na regido central
de S3o Paulo — SP, que autorizou a realizagdo desta pes-
quisa pela assinatura de documento especifico.

A amostra populacional deste estudo foi constitu-
ida pelos prontuarios de todos os trabalhadores da em-
presa citada que procuraram atendimento ambulatorial
durante o ano de 2012. Destes prontuarios foram cole-
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tados dados com respeito ao sexo e idade dos individuos
atendidos, setor da empresa no qual atuavam, além do
motivo pelo qual o trabalhador procurou o atendimento.
Todos os motivos de procura ao ambulatério foram conta-
bilizados. Todavia, somente os prontuarios dos trabalha-
dores do setor de teleatendimento foram considerados.
Destes, foram selecionados apenas os prontuarios com
diagndstico de agravos ortopédicos e, finalmente, foi
realizada uma sele¢do final somente dos prontuarios
com diagndstico fechado de LER/DORT, de acordo com o
objetivo deste trabalho.

Os dados com respeito ao sexo dos entrevistados,
setor da empresa no qual trabalhavam, bem como o
motivo de procura pelo ambulatério foram expressos por
frequéncia absoluta e relativa ao total da amostra, sem a
aplicacdo de testes estatisticos especificos. A variavel ida-
de foi expressa pelos seus valores médios + desvio-padrao.

N3o foi divulgada nenhuma informacgdo que pu-
desse identificar os participantes deste levantamento
ou mesmo a instituicdo onde o mesmo foi realizado. Por
se tratar de uma pesquisa documental realizada apenas
com prontudrios, dispensou-se a assinatura de Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Todavia, os autores
se comprometeram com a manutencdo da confidencia-
bilidade das informacgdes observadas. Este trabalho foi
registrado no Conselho Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) sob o no. 381118 — 2010, e aprovado pelo Co-
mité de Etica em Pesquisa (COEP) da Universidade Nove
de Julho (UNINOVE), por obedecer as diretrizes previstas
na resolucdo 196/96 do CONEP quanto aos seus aspectos
éticos e legais.

RESULTADOS

No total, 382 casos de afastamento do trabalho
foram registrados no ano de 2012. Do total, 140 casos
(aproximadamente 36% da amostra) se deram por pro-
blemas ortopédicos. Destes, 91 casos (65%) eram de
individuos do sexo feminino e 49 (35%) do sexo masculino.

Com relagdo as idades, 106 afastamentos (76%)
ocorreram em individuos com faixa etdria entre 18 a 25
anos, e 34 casos (24%) com trabalhadores acima dos 25
anos.

Quanto a etnia, 112 individuos (80% da amostra)
declararam-se brancos no ato do atendimento ambulato-
rial, enquanto 28 individuos (20%) declararam-se negros.

Na avaliagdo do IMC dos 140 individuos afastados
por agravos ortopédicos, 14 deles (10%) eram obesos, 56
(40%) apresentavam sobrepeso, e 70 (50%) apresentavam
IMC dentro dos limites de normalidade.

Categorizando os individuos com relacdo aos
motivos do afastamento, observamos apenas um caso
(0,7%) para cada um dos seguintes diagndsticos: artrodese
tibiotarsica, artroscopia do ombro, cirurgia de tenddo em
membro superior direito (MSD), contusdo de gluteo, fratu-
ra de mao, fratura do osso do nariz, lesdo de ligamento de
tornozelo, lesdo da mao, lesdo de ombro, osteoartrose de
joelho, pseudoartrose clavicular, traumatismo muscular
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e tendinite (tenddo calcaneo). Dois casos (1,4%) foram
contabilizados para cada um dos seguintes diagndsticos:
lesdo de joelho, reconstrucdo de ligamento de tornozelo,
luxacdo de ombro e rompimento de ligamento de punho.
Trés casos (2,8%) foram observados para os diagnésticos
seguintes: artroscopia de joelho, rompimento de liga-
mento de tornozelo e traumas de membros superiores
(MMSS). Entorse de membros inferiores (MMII) foi diag-
nosticada em 8 individuos (5,7%), tendinite de MMSS em
18 casos (12,8%), patologias de coluna em 26 individuos
(18,6%), fratura de MMl em 28 casos (20%) e fratura de
MMSS em 30 afastados (21,4%). Tais resultados podem
ser visualizados na Tabela 1.

Tabela 1 — Frequéncia absoluta e relativa dos principais afasta-
mentos do trabalho ocorridos em 2012 e decorrentes de agravos
ortopédicos, observados na empresa de telemarketing avaliada.

Agravo ortopédico N2 de casos Percentual
Fratura MMSS 30 21,4
Fratura MMII 28 20,0
Doengas da coluna 26 18,6
Tendinite 18 12,9
Entorse MMII 8 5,7
QOutros 30 21,4
TOTAL 140 100

Dos 140 afastamentos em decorréncia de agravos
ortopédicos, 92 (65%) foram considerados casos tipicos
ou acidentes de trajeto. Dos 48 individuos (34%) que
apresentaram DORT/LER, doencas da coluna vertebral
foram observadas em 24 casos (50%), lesdo de mao, lesdo
ligamentar de dedo de MMSS e lesdo de ombro foram
diagnosticadas em apenas um caso cada, tendinite de
MMSS foi vista em 18 casos (37,5%) e traumas diversos
foram observados em trés casos (2,8%). Estes resultados
sdo novamente apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 — Frequéncia absoluta e relativa de DORT/LER entre
os afastamentos por agravos ortopédicos ocorridos em 2012 e
observados na empresa de telemarketing avaliada.

Motivos de afastamento por

DORT/LER N2 de casos Percentual
Doengas da coluna 24 50
Tendinite MMSS 18 37,5
Lesdo ligamentar de dedo MMSS 1 2
Lesdo de mdo 1 2
Lesdo de ombro 1 2
Outros 3 6,5
TOTAL 48 100
DISCUSSAO

Diversas doengas ocupacionais necessitam de
propostas de intervengao que devem, de certa forma,
antecipar a necessidade de tratamento clinico e cirurgico,
que sdao muito mais custosos tanto para os sistemas de
saude quanto para o préprio individuo acometido e seu
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empregador. Dentre elas podemos destacar as LER/DORT,
gue se apresentam como verdadeiras epidemias em nosso
pais (SETTIMI et al., 1995).

O presente estudo evidenciou consideravel frequén-
cia de LER/DORT entre os operadores de teleatendimento
gue compuseram a amostra populacional avaliada. Esses
dados demonstram que tais individuos encontravam-se
expostos a fatores de risco fisicos e mentais que os levam a
apresentar sintomas de dor e desconforto. Segundo Settimi
(1995), a dor sinaliza aiminéncia de prejuizos de ordem es-
trutural ou funcional ao organismo por ela acometido. A dor
reflete negativamente no estado de saude e na qualidade
do trabalho, diminuindo a produtividade e aumentando as
faltas ao trabalho, elevando os custos dos operadores de
saude com os tratamentos, assim como elevando também
os custos das empresas contratantes. Nao obstante a isso,
o estado doloroso gera uma série de limitacdes que pre-
judicam a eficiéncia e a produtividade dos trabalhadores,
além de trazer prejuizo direto ao desenvolvimento de suas
atividades particulares cotidianas.

A principal causa de afastamento do trabalho de
operadores de teleatendimento sem duvida relaciona-se
aos disturbios osteomusculares, embora ja se tenha ob-
servado que outras importantes causas de absenteismo
entre esse grupo de trabalhadores sdo a litiase urinaria (DE
SOUZA et al., 2010) e a infeccdo do trato urinario (SILVA
etal.,, 2012).

Afuncdo de operador de teleatendimento desen-
volve-se basicamente na posi¢do sentada, associando-se a
movimentos relacionados ao atendimento telefonico e a
digitagdo. Em um estudo realizado por (FRANCA; AGUIAR,
2010) com operadores de caixa de supermercado, o
consideravel indice de sintomas musculo-esqueléticos
relacionou-se a necessidade de manutengdo em posicdo
estatica por tempo prolongado, incapacidade de alternagdo
da postura no intervalo de tempo preconizado, manuten-
¢do de posturas desequilibradas algumas vezes associadas
arotacdo do tronco, nimero reduzido de pausas de pausas
programadas, dentre outros, também muito comuns entre
os operadores de telemarketing.

Com relacdo a elevada prevaléncia de afastamen-
tos entre adultos jovens, tal resultado simplesmente se
justifica pelo fato de que essa é a faixa etaria mais comum
entre os trabalhadores do teleatendimento, fato ja demons-
trado em outros estudos realizados com esta categoria de
profissionais (DE SOUZA et al., 2010; SILVA et al., 2012).

Na listagem das principais regides do corpo afeta-
das por LER/DORT, os resultados observados neste breve
levantamento sdo bastante semelhantes aos relatados
por (MACKAY, 2000) e (DINIZ; FERREIRA JR, 1998). Esses
autores observaram que as principais dreas acometidas
em trabalhadores mantidos sentados e realizando es-
forcos de repeticdo foram a coluna vertebral (especial-
mente associando-se ao elevado IMC, o que também foi
observado em nosso trabalho), ombros, punhos e maos.
Em um estudo italiano com atendentes de supermerca-
do Panzone et al. (1996) encontraram acima de 70% da

amostra estudada com relatos de sintomas dolorosos de
ordem muscular especialmente em membros superiores.
A lombalgia representa hoje um dos problemas de saude
mais comum na populacdo em geral. Especialmente as
dores oriundas de problemas na coluna vertebral sdo tao
frequentes que podem ser consideradas como uma doenca
epidémica e social.

As acdes em vigilancia em saude do trabalhador
podem representar uma ferramenta de apoio aos gestores
de pessoas e empresérios do setor de teleatendimento,
uma vez que a capacitagdo principalmente através da rea-
lizagdo de workshops nas empresas (sobre a promocgao da
saude do trabalhador) é um dos pilares das acGes preven-
tivas, estabelecendo a adogdo de pardmetros protetores
da saude dos trabalhadores nos ambientes e processos
de trabalho. Tal parceria na capacitacdo de trabalhadores
deveria ser o foco dos gestores desse setor na orientacdo
e educacdo dos funcionarios, a fim de minimizar os riscos
de LER/DORT nessa populagdo.

Assumimos que tanto a amostra populacional quan-
to o tempo de observacdo considerados neste estudo foram
deveras reduzidos. Outra limitacao se refere ao fato da ndo
realizacdo de exames para diagndstico clinico da presenca
de LER/DORT nos entrevistados. Independente disso, os
resultados observados chamam atengdo para a elevada
prevaléncia das referidas condi¢des clinicas entre traba-
Ihadores do servigco de teleatendimento. Estudos contro-
lados, realizados com um maior niumero de participantes,
acompanhados por um maior intervalo de tempo, e com
controle mais adequado das variaveis envolvidas devem
ser realizados com o intuito de observar se o fenémeno
aqui relatado pode se repetir em uma escala mais ampla.

CONCLUSAO

Observou-se elevada prevaléncia de LER/DORT
entre os trabalhadores avaliados, que pode estar direta-
mente associada a necessidade de manutencdo em posicdo
estatica por tempo prolongado, incapacidade de alternagdo
da postura no intervalo de tempo preconizado, manuten-
¢do de posturas desequilibradas algumas vezes associadas
a rotacdo do tronco, numero reduzido de pausas de pau-
sas programadas e realizagdo de movimentos repetitivos
envolvendo dedos, punho, antebrago, cotovelo e ombros.
A reducdo da quantidade de horas que o funcionario se
mantém nas referidas condi¢cdes deve ser estimulada com
objetivo de reduzir a prevaléncia de acometimentos, dimi-
nuindo assim os custos das empresas com o absenteismo,
além de reduzir os custos dos sistemas publico e privado
de saude, relacionados ao tratamento de tdo prevalente
condicdo clinica.
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