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RESUMO 

Introdução: Os Distúrbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT) ou Lesões por 

Esforços Repetitivos (LER) são as desordens que surgem por alterações musculares, nervosas, 

tendinosas, ligamentares, articulares e cartilaginosas, resultando em inflamação e degeneração, 

que afetam o sistema musculoesquelético. Devido à sobrecarga articular, certos profissionais, 

como os de marcenaria, apresentam maior propensão ao desenvolvimento de LER/DORT, já 

que posturas estáticas e movimentos ergonomicamente incorretos desencadeiam alterações 

osteomusculares significativas. Nesse sentido, a Associação de Proteção e Assistência a 

Condenados (APAC) tem como um de seus princípios o trabalho, como forma de 

ressocialização e reintegração do condenado à sociedade e, dentre eles, existe a 

marcenaria/carpintaria como laborterapia. Objetivo: O presente estudo tem como objetivo 

avaliar a incidência de DORT/LER entre os marceneiros da APAC do município de São João 

Del-Rei/MG. Método: Foi realizado um estudo com delineamento transversal com 10 

recuperandos que trabalham, exclusivamente, na função de marcenaria/carpintaria, do sexo 

masculino e idade entre 23-55 anos. Para avaliar a incidência de LER/DORT, foi aplicado o 

Questionário Nórdico de Sintomas Osteomusculares (QNSO), com perguntas sobre a existência 

de desconforto, dor ou dormência nas regiões da cabeça, pescoço, ombros, região torácica, 

cotovelos, região lombar, punhos, mãos, coxas, joelhos, tornozelos e pés, e perguntas sobre a 

existência de sintomas dolorosos, desconforto ou formigamento nos últimos 7 dias e 12 meses. 

Além disso, o QNSO também avalia o nível de dor, de 1 a 10 pontos, sendo 1 dor fraca e 10 

dor forte. Foi também calculado o índice de massa corporal (IMC) de cada entrevistado, o peso 

corporal e a altura. Resultados: As médias de encontradas foram de 37,2 anos de idade; 82,45 

kg de peso corporal; 1,76 m de altura, IMC de 26,7 kg/m², média de anos de trabalho prestados 

em marcenaria; 9,7 anos, horas de serviço semanal; 47,6h. Quanto à mão dominante para 

trabalho, 03 marceneiros eram canhotos e 07 destros. Todos os participantes queixaram-se de 

dor osteomuscular nos últimos 12 meses e as regiões com maiores porcentagens de queixas 

dolorosas foram a coluna cervical (20%), coluna lombar (40%), punho ou mão direita (40%) e 

tornozelos ou pés (30%). Quanto aos sintomas dolorosos nos últimos 07 dias, foram observadas 

maiores porcentagens de queixas em coluna lombar (40%) e tornozelos ou pés (30%). Para o 

nível de dor nos últimos 12 meses (pontuação 1 a 10), as maiores médias encontradas foram: 

região do pescoço (5,5), cotovelo direito (5,5), cotovelo esquerdo (5,5), região lombar (5,25) e 

tornozelos ou pés (6,33). Conclusão: As APACs parecem funcionar melhor do que o sistema 

prisional tradicional. Nota-se que os recuperandos marceneiros apresentaram dores 
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relacionadas à ocupação e que as principais regiões acometidas, em ordem decrescente foram, 

lombar, punhos/mãos, tornozelos e pés, indicando que a atividade laboral em 

marcenaria/carpintaria exerce impacto nessas regiões.  

 

Palavras-chave: sistema penitenciário, LER/DORT, ergonomia. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Work-related Musculoskeletal Disorders (WMSD) or Repetitive Strain Injuries 

(RSI) are disorders that arise from muscle, nerve, tendon, ligament, joint and cartilage changes, 

resulting in inflammation and degeneration, which affect the musculoskeletal system. Due to 

joint overload, certain professionals, such as carpentry, are more likely to develop 

RSI/WRMSD, since static postures and ergonomically incorrect movements trigger significant 

musculoskeletal changes. In this sense, the Association of Protection and Assistance to Convicts 

(APAC) has work as one of its principles, as a way of re-socializing and reintegrating the 

convicted person into society and, among them, there is joinery/carpentry as labor therapy. 

Objective: This study aims to assess the incidence of WMSD/RSI among APAC carpenters in 

the city of São João Del-Rei/MG. Method: A cross-sectional study was carried out with 10 

recoveries who work exclusively in the joinery / carpentry function, male and aged between 23-

55 years. To assess the incidence of RSI/WRMSD, the Nordic Musculoskeletal Questionnaire 

(NMQ) was applied, with questions about the existence of discomfort, pain or numbness in the 

regions of the head, neck, shoulders, thoracic region, elbows, lumbar region, wrists, hands, 

thighs, knees, ankles and feet, and questions about painful symptoms, discomfort or tingling in 

the last 7 days and 12 months. In addition, the NMQ also evaluates the level of pain, from 1 to 

10 points, with 1 being weak and 10 being severe. Each interviewee's body mass index (BMI), 

body weight and height were also calculated. Results: The averages found were 37.2 years of 

age, 82.45 kg of body weight, 1.76 m in height, BMI of 26.7 kg/m², average years of work done 

in carpentry; 9.7 years, weekly service hours; 47.6h. As for the dominant hand for work, 03 

joiners were left-handed and 07 right-handed. All participants complained of musculoskeletal 

pain in the last 12 months and the regions with the highest percentage of painful complaints 

were the cervical spine (20%), lumbar spine (40%), right wrist or hand (40%) and ankles or feet 

(30%). As for painful symptoms in the last 07 days, higher percentages of complaints were 

observed in the lumbar spine (40%) and ankles or feet (30%). For the level of pain in the last 

12 months (scores 1 to 10), the highest averages found were: neck region (5.5), right elbow 

(5.5), left elbow (5.5), lumbar region (5.25) and ankles or feet (6.33). Conclusion: APACs seem 

to work better than the traditional prison system. It should be noted that the carpenters 

recovering had pain related to the occupation and that the main regions affected, in decreasing 

order, were lower back, wrists/hands, ankles and feet, indicating that the work activity in 

joinery/carpentry has an impact in these regions. 

 

Keywords: penitentiary system, repetitive strain injuries, ergonomics. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

As lesões musculoesqueléticas (LME) são as doenças mais comuns relacionadas ao 

trabalho (ESTEVES, 2013). Essas são desordens que surgem por alterações musculares, 

nervosas, tendinosas, ligamentares, articulares e cartilaginosas, resultando em inflamação e 

degeneração, que afetam o sistema musculoesquelético (PUNNET e WEGMAN, 2004). Se 
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houver fatores de risco de origem profissional para o aparecimento ou agravamento das LMEs, 

considera-se que estamos diante de uma lesão musculoesquelética ligada ao trabalho (LMELT). 

Essa condição pode ser definida, ainda, no Brasil, como Lesões por Esforços Repetitivos (LER) 

ou Distúrbios Osteomusculares Relacionados com o Trabalho (DORT) (ESTEVES, 2013). Em 

geral, o registro de distúrbios osteomusculares é bastante frequente entre os trabalhadores. 

Ribeiro (1997) e Silva et al., (2020) apresentaram algumas razões para o aumento dessas 

desordens, tais como, a crescente utilização de computadores em muitos setores do trabalho, o 

que ocasiona movimentos rápidos e repetitivos, e à maior atenção às doenças ocupacionais, 

tanto por parte das empresas, quanto por parte das entidades de classe trabalhadora. 

Certas profissões são mais propensas ao desenvolvimento de LER/DORT do que outras, 

devido à sobrecarga das articulações. As posturas estáticas e movimentos ergonomicamente 

incorretos desencadeiam alterações osteomusculares significativas que promovem processos 

inflamatórios e degenerativos no corpo do trabalhador (ANDRADE e MONTEIRO, 2007; 

SOUSA et al., 2020). Nesse sentido, os marceneiros, que produzem móveis artesanais, 

predispõem-se mais às LER/DORT que outros trabalhadores. Os fatores de risco mais 

significativos estão associados às cargas musculares estáticas — envolvendo flexão e torção 

das vértebras da coluna e aos movimentos repetitivos dos membros superiores —, além do 

manuseio de ferramentas não-ergonômicas e postura inadequada. Assim, a marcenaria 

configura-se como um ambiente de trabalho duro, o que acaba resultando em longos períodos 

de licença médica e aposentadorias por invalidez precoces (MATIAS e DAMÁZIO, 2009; 

VIEGAS e ALMEIDA, 2016). 

No Brasil, em 1974, a Associação de Proteção e Assistência a Condenados (APAC) 

surgiu como forma de responder à demanda da sociedade por meios de cumprimento de pena 

de modo mais humanizado. Essas instituições são entidades civis de Direito Privado e possuem 

personalidade jurídica própria. A metodologia das APACs é pautada em doze princípios, tais 

como: 1) a participação da comunidade; 2) os recuperandos ajudam outros recuperandos; 3) o 

trabalho; 4) a religião; 5) a assistência jurídica; 6) a assistência à saúde; 7) a valoração humana; 

8) a família; 9) o serviço voluntário; 10) o centro de reintegração social; 11) o mérito e 12) a 

Jornada em Cristo (DEMBOGURSKI et al, 2021). Nesse sistema, pretende-se reintegrar o 

condenado à sociedade, extinguir a violência penitenciária e diminuir as taxas de reincidência. 

Os próprios recuperandos são co-responsáveis pela sua recuperação, de forma que não há 

presença de policiais ou agentes penitenciários cuidando da segurança das APACs. A 

manutenção e funcionamento da unidade é responsabilidade dos condenados, que organizam e 



Brazilian Journal of Health Review 
ISSN: 2595-6825 

3162 

 

 

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 1, p. 3157-3170, jan./feb., 2023 

 

limpam as unidades, além de realizarem pequenos reparos e prepararem as próprias refeições, 

condição que auxilia no processo de autovalorização do sujeito (DEMBOGURSKI et al, 2021). 

O regime da APAC utiliza-se da laborterapia como técnica de ressocialização, visando 

o bem-estar biopsicossocial dos recuperandos. Isso é corroborado por Ottoboni e Ferreira 

(2004) quando diz que para haver uma plena recuperação do sujeito — a fim de que este volte 

a ter convívio em sociedade —, é necessário que ele se sinta um cidadão digno e útil, por meio 

do trabalho. Nesse sentido, em vista das excepcionalidades do sistema APAC e de sua interface 

com o trabalho, sobretudo com a marcenaria, percebe-se que os recuperandos estão susceptíveis 

a sofrer lesões diversas relacionadas ao trabalho. Assim, este estudo teve como objetivo avaliar 

a incidência de LER/DORT entre os marceneiros recuperandos da APAC. 

 

2 MÉTODOS 

O presente estudo é do tipo original com delineamento transversal, realizado na APAC 

de São João Del-Rei/MG, onde existe a função de marcenaria/carpintaria como uma das 

atividades laborais dos recuperandos do sistema prisional, no período de setembro de 2020 a 

janeiro de 2021. Dos 200 condenados residentes do local, 10 trabalham como marceneiros, 

fabricando móveis artesanais. 

Fizeram parte da pesquisa 10 participantes do sexo masculino, com idade média de 37,2 

anos (23-55 anos). Os critérios de inclusão foram ser recuperandos da APAC do município de 

São João Del-Rei/MG, que trabalhassem na marcenaria/carpintaria do local e aceitassem 

participar da pesquisa, assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os 

critérios de exclusão foram ser recuperandos da APAC de São João Del-Rei/MG que 

trabalhassem em outra função que não fosse em marcenaria/carpintaria e/ou que se recusassem 

a participar dessa pesquisa. Todos os participantes assinaram o TCLE no momento da admissão 

na pesquisa, conforme a resolução 466/2012 do Conselho Nacional de Saúde e protocolo de 

análise ética – CAAE: 36292620.3.0000.5151. 

A avaliação da incidência de LER/DORT foi feita por meio do Questionário Nórdico 

de Sintomas Osteomusculares (QNSO), validado no Brasil para avaliação de lesões 

osteomusculares relacionadas ao trabalho. O questionário possui perguntas sobre a existência 

de desconforto, dor ou dormência nas regiões da cabeça, pescoço, ombros, região torácica, 

cotovelos, região lombar, punhos, mãos, coxas, joelhos, tornozelos e pés. Possui perguntas 

sobre a existência de sintomas dolorosos, desconforto ou formigamento nos últimos 7 dias e 12 

meses. Também avalia o nível de dor classificando de 1 a 10 pontos, em que 1 significa dor 

fraca e 10, dor forte (PINHEIRO et al, 2002).  
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A aplicação do questionário nórdico foi realizada de forma presencial e com seguimento 

de todas as normas de biossegurança. Foi perguntado ao marceneiro o seu peso e a altura para 

cálculo do Índice de Massa Corpórea (IMC). Por medida de segurança, devido às normas de 

distanciamento social impostas pela pandemia de Covid-19, não foram conferidos o peso e a 

altura dos marceneiros. Em seguida, os trabalhadores foram instruídos sobre alongamento e 

fortalecimento corporal, que poderiam melhorar a performance dos eixos corporais, 

possibilitando o equilíbrio da sua dinâmica muscular e postural. Sequencialmente às 

orientações terapêuticas, o trabalhador foi aconselhado quanto aos hábitos ergonômicos 

corretos e atividades que poderiam executar no seu dia a dia para prevenção de LER/DORT.  

As análises dos dados foram realizadas pelo teste qui-quadrado, considerando um 

nível de significância de 5%. Também foram analisadas as médias e frequências dos dados. 

 

3 RESULTADOS 

Participaram da amostra 10 recuperandos-marceneiros da APAC do município de São 

João Del-Rei/MG, do sexo masculino. A média de idade foi de 37,2 anos (23-55 anos); a média 

de peso foi de 82,45 kg (71 kg -104 kg); a média de altura foi de 1,76 m (1,69m-1,97m); a 

média do IMC foi de 26,7 kg/m² (21,9 kg/m² - 33,6 kg/m²); a média de anos de trabalho 

prestados em marcenaria foi de 9,7 anos e a média de horas de serviço semanal foi de 47,6h 

(tabela 1). Quanto à mão dominante para realização do trabalho, 03 marceneiros eram canhotos 

e 07 marceneiros destros. 

 

Tabela 1. Médias de variáveis avaliadas, com valores mínimos e máximos. 

Variável Média (𝒙) Mín. Máx. 

Idade (anos) 37,2 23 55 

Peso (kg) 82,45 71 104 

Altura (m) 1,76 1,69 1,97 

IMC (kg/m²) 26,7 21,9 33,6 

Anos trabalhados 9,7 0,08 40 

Horas semanais 47,6 40 60 

Fonte: autores. 

 

Todos os participantes queixaram-se de dor osteomuscular nos últimos 12 meses. As 

regiões corporais onde ocorreram maiores queixas dolorosas foram a coluna cervical (20%, 
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n=2); coluna lombar (40%, n=4); punho ou mão direita (40%, n=4) e tornozelos ou pés (30%, 

n=3), de acordo com a tabela 2. 

 

Tabela 2. Distribuição das localizações de dores nas regiões corporais dos participantes, nos últimos 12 meses 

Região % N Região % N 

Coluna cervical 20 2 Punhos e mãos E 10 1 

Ombro D 20 2 Região torácica 20 2 

Ombro E 10 1 Região lombar 40 4 

Cotovelo D 20 2 Ancas/coxas 20 2 

Cotovelo E 20 2 Joelhos 20 2 

Punhos e mãos D 40 4 Tornozelos e pés 30 3 

Fonte: autores. 

 

Quanto aos sintomas dolorosos, tais como a presença de dormência ou desconforto nos 

últimos 07 dias, foi observado que as regiões do corpo com maiores queixas foram: coluna 

lombar (40%, n=4) e tornozelos ou pés (30%, n=3), como evidenciado na tabela 3. 

 

Tabela 3. Distribuição das localizações de dores nas regiões corporais dos participantes, nos últimos 07 dias. 

Região % N Região % N 

Coluna cervical 20 2 Punhos e mãos E 10 1 

Ombro D 20 2 Região torácica 20 2 

Ombro E 10 1 Região lombar 40 4 

Cotovelo D 20 2 Ancas/coxas 20 2 

Cotovelo E 20 2 Joelhos 20 2 

Punhos e mãos D 20 2 Tornozelos e pés 30 3 

Fonte: autores. 

 

Avaliou-se, nos últimos 12 meses, o nível de dor dos participantes em uma escala de 1 

a 10. As maiores médias encontradas foram: região do pescoço igual a 5,5 (5-6); cotovelo 

direito, 5,5 (5-6); cotovelo esquerdo, 5.50 (5-6); região lombar, 5,25 (2-8) e tornozelos ou pés, 

6,33 (4-9), como demonstrada na tabela 4. 
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Tabela 4. Distribuição de médias da escala de dor (0-10), relatadas nas regiões corporais dos participantes, nos 

últimos 12 meses. 

Região Escala de dor Região Escala de dor 

Coluna cervical 5,50 Punhos e mãos E 4,50 

Ombro D 4,50 Região torácica 3,50 

Ombro E 5,00 Região lombar 5,25 

Cotovelo D 5,50 Ancas/coxas 3,00 

Cotovelo E 4,25 Joelhos 4,50 

Punhos e mãos D 4,00 Tornozelos e pés 6,33 

Fonte: autores. 

 

4 DISCUSSÃO 

No presente estudo foi utilizado o questionário nórdico para avaliação da incidência de 

lesões osteomusculares entre os marceneiros. Esse é considerado um bom instrumento para 

identificar distúrbios osteomusculares no ambiente de trabalho, mesmo não permitindo um 

diagnóstico clínico, mas constituindo-se como uma importante ferramenta de diagnóstico do 

ambiente ou do posto de trabalho (PINHEIRO et al., 2002; KNUDSEN et al., 2014). A 

generalização dos resultados aqui apresentados deve levar em conta limitações intrínsecas aos 

estudos do tipo transversal, tal como a possibilidade de interferência de fatores não controlados, 

bem como ressaltado por Pinheiro et al., (2002). 

Nessa pesquisa, notou-se que todos os recuperandos-marceneiros eram do sexo 

masculino, com idade média de 37,2 anos. Quanto às medidas antropométricas, observou-se 

que a média de peso foi de 82,45 kg, altura de 1,76m e IMC foi de 26,7kg/m². Observa-se que 

o IMC encontrado foi superior a 25 kg/m2, indicando sobrepeso entre os avaliados, sendo que 

a obesidade e o sobrepeso são fatores de risco para o desenvolvimento de DORT/LER (COLIM 

et al., 2016). A frequência de dores em região lombar e membros inferiores, geralmente, está 

relacionada ao ortostatismo e ao excesso de peso corporal. Nesse sentido, Santos e 

colaboradores (2008), apresentam que a fisiopatologia das osteoartrites ainda não é 

completamente compreendida, mas tem estreita relação com a obesidade. Ela pode causar 

sintomas debilitantes, incapacidade física e dor, além de danos ao bem-estar psicossocial e 

socioeconômico da pessoa. Inferimos, portanto, que a situação de privação de liberdade pode 

favorecer o sedentarismo e a obesidade (OLIVEIRA et al, 2015) e consequentemente à 

DORT/LER. 

Identificou-se, ainda, no presente estudo, alta prevalência de dor nas regiões lombar, 

tornozelo e pés, tanto nos últimos 7 dias quanto nos últimos 12 meses. Na avaliação de 
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intensidade da dor, constataram-se maiores incidências de dor (> 5) na coluna cervical, região 

lombar, cotovelo direito, tornozelos e pés. Essas são regiões de sobrecargas de peso e de 

movimento repetitivo em marceneiros, o que pode aumentar o nível de lesões e inflamações 

nessas regiões. Achados de Mendinueta e Herazo (2014) corroboram, nesse sentido, com a 

afirmação de que a prática de atividades repetitivas e artesanais é um fator de risco que justifica 

a incidência de dores em membros superiores e coluna cervical.  

Nesse sentido, outros estudos realizados com marceneiros e outras modalidades 

ocupacionais demonstraram resultados interessantes em relação aos índices de lesão dos 

trabalhadores, que estão relacionados ao trabalho (FERREIRA, 2006; FIALHO, 2011). Mais 

ainda, de acordo com uma pesquisa realizada na cidade de Viçosa/MG, cujo objetivo era avaliar 

o perfil dos trabalhadores e das condições de trabalho nas marcenarias do município, os 

principais problemas relatados foram dores na coluna e nas articulações (7,4%), especialmente 

nos braços e ombros (SILVA, 2002). 

Um dado de destaque da pesquisa foi a jornada de trabalho semanal dos participantes 

(47,6h/semana). Esse valor está acima do que é previsto em lei pela Constituição da República, 

que prevê em seu artigo 7º, inciso XIII, “duração do trabalho normal não superior a 8h diárias 

e 44h semanais, facultada a compensação de horários e a redução da jornada, mediante acordo 

ou convenção coletiva de trabalho” (BRASIL, 1988). Por estarem reclusos, os recuperando da 

APAC não possuem vínculo trabalhista formal, já que o trabalho faz parte da metodologia de 

recuperação desse sistema. Desse modo, salientamos a importância de que, a despeito das 

peculiaridades do vínculo desses profissionais com as instituições públicas, as mesmas regras 

trabalhistas possam ser empregadas a eles, já que estão sujeitos aos mesmos fatores de risco 

que outros marceneiros (DEMBOGURSKI, 2021). 

A implementação de APACs, no Brasil, como regime de recuperação de condenados, 

parece funcionar melhor do que o sistema prisional tradicional.  Esse é um método que 

possibilita melhores maneiras de lidar com problemas de saúde dos recuperandos, abordando 

de maneira mais ampla o processo saúde-adoecimento em seu contexto biopsicossocial 

(CARVALHO et al., 2017).  

Por fim, como forma de prevenir e promover a saúde desses trabalhadores, é importante 

fazer-se cumprir a Lei de Execução Penal (LEP, 1984), que garante acesso à saúde para os 

privados de liberdade. Nesse contexto, a disponibilização dos espaços das APACs, como campo 

de prática para estágios na área da saúde, poderia contribuir para garantir a promoção à saúde 

para essa população. Os estagiários, poderiam realizar continuamente intervenções 
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ergonômicas que buscassem a prevenção de lesões musculoesqueléticas ligadas ao trabalho, 

mantendo a saúde osteomuscular dos marceneiros, e garantindo-lhes melhor qualidade de vida. 

 

5 CONCLUSÃO 

Conclui-se que, dentre os recuperandos-marceneiros avaliados, as regiões corporais que 

apresentaram mais queixas de dor, nos últimos 12 meses, foram, em ordem decrescente: região 

lombar, punhos/mãos, tornozelos e pés. Além disso, os resultados indicaram que a atividade 

laboral em marcenaria exerce grande impacto nas regiões referidas anteriormente. 

Destaca-se também que, apesar da relação de trabalho dos recuperandos ser informal e 

fazer parte do regime de recuperação da APAC, a função de marceneiro os sujeita aos mesmos 

fatores de risco no trabalho que outros trabalhadores e, portanto, merecem a mesma atenção em 

saúde do trabalhador. 
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