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Resumo: Os Distlrbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (LER/DORT) séo
entendidos como uma sindrome relacionada ao trabalho, caracterizada pela ocorréncia de
varios sintomas, tais como a dor, parestesia, sensacdo de peso, fadiga, de aparecimento
insidioso, geralmente nos membros superiores. Nesse estudo, optou-se por analisar o trabalho
dos cabeleireiros, pois estes profissionais apresentam varios fatores de riscos para
desenvolverem esta sindrome. Os objetivos do estudo foram verificar a presenca de sintomas
de LER/DORT em profissionais cabeleireiros da Cidade de Cajazeiras-PB, observar as
regibes anatdbmicas mais acometidas e tracar o perfil socio-demografico dos participantes do
estudo. O estudo é do tipo exploratério de campo e com abordagem quantitativa. A amostra
foi constituida por 31 profissionais cabeleireiros da cidade de Cajazeiras-PB, no periodo de
maio e junho de 2009. O instrumento de coleta de dados utilizado foi um questionario
composto por 10 questbes objetivas, referentes ao perfil s6cio-demografico dos participantes
do estudo e questdes referentes a presenca de sintomas de LER/DORT. Os resultados obtidos
demonstraram que a maioria dos cabeleireiros tem de 5 a 6 anos de profissdo e apresenta
carga horéaria diaria de trabalho entre 6 a 10 horas. Verificou-se que 90,32% trabalham em pé
durante todo o expediente de trabalho e que 93,55% dos individuos afirmaram sentir dores. A
localizag@o corporal mais frequente de relato desse sintoma foi mé&o e punho (28,39%). Os
resultados do estudo mostraram que a maioria dos profissionais cabeleireiros de Cajazeiras
apresentou varios sintomas de LER/DORT relacionados a movimentos repetitivos e a méa
postura durante o trabalho.
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Introducéo

As Lesdes por Esforco Repetitivo ou Disturbios Osteomusculares Relacionados ao
Trabalho (LER/DORT) séo entendidas como uma sindrome relacionada ao trabalho,
caracterizada pela ocorréncia de vérios sintomas concomitantes ou n&o, tais como a dor,
parestesia, sensacdo de peso, fadiga, de aparecimento insidioso, geralmente nos membros
superiores, mas podendo acometer também membros inferiores, cintura escapular e pescoco.

Frequentemente sdo causa de incapacidade temporéaria ou permanente (BRASIL, 2003).

Outros fatores, tais como as atividades no trabalho que exijam forga excessiva com as
méaos, 0 aumento do ritmo de trabalho, repetitividade de um mesmo padrdo de movimento,
aumento da sobrecarga em determinados grupos musculares, auséncia de pausas e momentos
para descanso, exigéncia de produtividade, uso de equipamentos desconfortaveis também
influenciaram o aparecimento das LER/DORT.

No Brasil, as discussdes em torno da salde do trabalhador surgiram a partir da década
de 80, buscando compreender as relagdes entre trabalho e salude-doenca. Essas discussdes
emergem, principalmente, com denuncias as politicas pablicas e o sistema de salde e, ainda,
com a questdo das epidemias, tanto de doencas classicas (intoxicacdo por chumbo, mercdrio,
benzeno e silicose), como "as novas doencas relacionadas ao trabalho™, como as LER/ DORT
(MENDES, 2004).

O aparecimento dos sintomas das doencas relacionadas ao trabalho, principalmente os
das osteomusculares, vem aumentando em ndmero e relevancia social, apresentando grande
importancia com o crescimento nas estatisticas relativas a ocorréncia de doencas
profissionais, tornando-se um grave problema de salde publica (PICOLO; SILVEIRA, 2008).

Encontra-se na literatura varias definicbes para as LER/DORT. Estas variam de acordo
com o tipo de estudo conduzido, e a linha de pesquisa dos autores. Mendes (2004) considera
como sendo um termo coletivo para um conjunto de sindromes que ocorrem em mdusculos,
tendBes e outros tecidos moles, que podem ou ndo apresentar manifestacao fisica, causando
dor, desconforto, enfraquecimento ou perda de movimentos. Settimi et al. (2001) observam
que este conjunto de doencas ou disturbios estd relacionado, comprovadamente ou nao, ao
trabalho e atingem o sistema musculo-esquelético, principalmente ombros, bracos, antebracos,
pulsos, maos e 0 pescogo.

Antigamente acreditava-se que as LER/DORT eram causadas somente pela intensa
repeticio de movimentos. Porém, varios estudos
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o desenvolvimento do disturbio, sdo eles, ma postura, ambientes de trabalho desconfortéveis,
excesso de forga em movimentos, vibragdo, uso de instrumentos inadequados, ndo utilizacdo
de principios ergondmicos, uso cumulativo do aparelho motor, repouso insuficiente, alto grau
de estresse e insatisfacdo profissional e pessoal, dentre outros (TRINDADE; ANDRADE,
2003).

O quadro clinico das LER/DORT é heterogéneo, com multiplas faces. A relagdo
causa-efeito ndo é direta. Varios fatores laborais e extralaborais concorrem para a sua
ocorréncia, sendo obrigatdrio investigar-se cuidadosamente (BRASIL, 2001).

Brasil (2001) chama a atencdo para o desespero desenvolvido pelo trabalhador sadio,
que ap0ds desenvolvimento de LER/DORT ausenta-se do trabalho e evolui com quadro de dor
e incapacidade, culminando com sua auto-identificacdo como invalido e leva o profissional a
um grau de conflito interno imenso.

Dentro desse contexto, encontram-se os cabeleireiros, profissionais polivalentes que
trabalnam em horérios extremamente irregulares e, na maioria das vezes, em posices
desconfortaveis. Por isso, faz-se necessario um atendimento e uma atencao especial a esses
profissionais, pois seu trabalho envolve numerosos fatores de risco para a saude,
principalmente por passarem toda a jornada de trabalho na postura em pé.

Diante do que foi exposto, o tema escolhido fundamentou-se no acompanhamento de
aulas expositivas no curso de Especializacdo em Enfermagem do Trabalho. A partir dai,
realizou-se um levantamento bibliografico que identificou a ocorréncia de varios estudos
relatando o grande nimero de problemas de salde relacionados ao trabalho dos profissionais
cabeleireiros. Sendo muito comum, encontrar na literatura cientifica, publicacfes relativas aos
disturbios que acometem o sistema respiratdrio desses profissionais e dermatoses pelo contato
com diversos produtos quimicos. Porém, verificou-se escassez em estudo relativo as
LER/DORT em profissionais cabeleireiros.

Desta forma, considerando que esse grupo apresenta varios fatores de riscos para
desenvolverem esta sindrome devido as particularidades do seu trabalho, bem como o
pequeno numero de publicacbes cientificas sobre as LER/DORT em profissionais
cabeleireiros, houve o interesse em investigar a relagdo do trabalho desses profissionais com o
aparecimento de doencas, como forma de contribuir para ampliar os conhecimentos
cientificos nessa area e melhorar a qualidade de vida no trabalho do profissional cabeleireiro.

Assim, este estudo tem por objetivo verificar a presenca de sintomas de LER/DORT

em profissionais cabeleireiros da Cidade de
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Cajazeiras-PB, bem como, observar as regides anatdbmicas mais acometidas e tragar o perfil
socio-demografico dos participantes do estudo.

Materiais e métodos

O presente estudo é do tipo exploratério, de campo e com abordagem quantitativa.
Fizeram parte da pesquisa, os profissionais cabeleireiros pertencentes aos saldes associados ao
nucleo dos cabeleireiros da Cidade de Cajazeiras-PB. Nossa amostra contou com um total de
31 profissionais associados e que concordaram em participar da pesquisa, assinando um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice A).

Para realizar a coleta de dados, foi utilizado um questionario (Anexo A) composto por
10 questdes objetivas, referentes ao perfil socio-demografico dos participantes do estudo e
questBes referentes a presenca de sintomas de LER/DORT. Antes da aplica¢do, os individuos
foram instruidos sobre a natureza voluntéria do estudo e lhes foram garantido o sigilo, pelo
anonimato.

Para a coleta de dados foi utilizada uma sequéncia, por meio da qual foi contactado o
Secretario Municipal de Salde, visto que esse é responsavel pela saide do municipio, e feito
uma solicitacdo de sua autorizacdo, por meio de oficio, para o desenvolvimento da mesma.

Para que fosse possivel a coleta de dados, o projeto foi encaminhado ao Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade Santa Maria para apreciacio e parecer. A coleta de dados
ocorreu no més de maio de 2009, apos aprovacdo do comité de ética.

Os dados obtidos foram compilados e analisados com base em um enfoque no método
quantitativo, a partir dos dados primarios que foram coletados através de informacGes
contidas no instrumento de coleta de dados e discutido sob a luz da literatura pertinente ao
tema.

Os dados coletados foram processados no programa EXCEL para construgcdo de banco
de dados referentes as variaveis quantitativas e expressos em graficos e tabelas com auxilio do

Microsoft Office Excel, versao 2003.

Resultados e discussao
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Para estabelecer este estudo e facilitar uma melhor compreenséo, foram apresentados
o0s dados sdcios - demogréaficos e questdes objetivas relativas a teméticas do estudo que foram

analisadas quantitativamente. Os dados foram apresentados em gréaficos e tabela.

Nesse estudo foram avaliados 31 cabeleireiros, através de questionarios, resultando em
um indice de participacdo de 69% do total de cabeleireiros pertencentes ao nucleo dos

cabeleireiros da Cidade de Cajazeiras-PB, sendo, portanto, a amostra significativa.

Tabela 1. Dados socio-demograficos dos participantes do estudo.

VARIAVEIS n %

Sexo

Masculino 3 9,68

Feminino 28 90,32
Faixa etaria

21-30 13 41,93

31-40 14 45,17

41-50 4 12,90

Escolaridade

1° grau incompleto 6 19,35
2° grau incompleto 3 9,68
3° grau incompleto 1 3,23
1° grau completo 6 19,35
2° grau completo 10 32,26
3° grau completo 5 16,13
TOTAL 31 100
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Hoje em dia, verifica-se que o sexo feminino ainda predomina na profissdao de
cabeleireiro, como mostra a pesquisa, onde 90,32% foram do sexo feminino, ndo
influenciando o conhecimento do sexo masculino sobre essa atividade, porém, torna-se claro

que as mulheres, ainda, predominam nos salGes de beleza.

No que diz respeito a faixa etaria, constatou-se que 41,93% possuiam entre 20 a 30
anos, 45,17% entre 31 a 40 anos e 12,90% entre 41 a 50 anos. Observou-se uma concentragdo
de profissionais entre faixa etaria de 31 a 40 anos, ou seja, na faixa etaria de maior

produtividade.

Como afirma Brasil (2001), as LER / DORT atingem o trabalhador no auge de sua
produtividade, o que sinaliza um efeito social grave, o afastamento precoce do trabalho na
fase mais produtiva do ser humano. A pessoa afastada nesta idade passa a ser estigmatizada
porque além do trabalho, este trabalhador também ndo consegue realizar tarefas diarias no

ambiente doméstico.

Quanto a escolaridade, 19,35% dos individuos possuiam o 1° grau incompleto, 9,68%
0 2° grau incompleto, 3,23% o 3° grau incompleto, 19,35% o 1° grau completo, 32,26 % o 2°
grau completo e 16,13% o0 3° grau completo, predominando os profissionais com o 2° grau
completo. Assim, podemos constatar que sdo profissionais com certo grau de conhecimento,
apresentando alguns 3° grau completo. Foi constatado, também, que nenhum profissional era
analfabeto. Os dados do estudo revelam que ndo ha nenhuma relacdo da escolaridade com o
aparecimento de sintomas de LER/DORT.

Grafico 1. Tempo de atividade profissional
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Fonte: Dados da Pesquisa
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Quanto ao tempo de atividade profissional, houve 19,35% dos cabeleireiros que
trabalham de O a 2 anos, 16,13% de 3 a 4 anos, 25,80% de 5 a 6 anos, 6,13% de 7 a 8 anos,
12, 90% de 9 a 10 anos, 3,23% de 15 a 16 anos e 6,46% de 19 a 20 anos. Os resultados
obtidos demonstram que a maioria dos cabeleireiros tem de 5 a 6 anos de profissdo, fator
relevante para o aparecimento dos sintomas de LER/DORT, pois percebeu-se que quanto
maior o tempo de profissdo, maior a probabilidade de aparecimento desses sintomas. Esses
dados corroboram as informagdes contidas em estudos de Mussi (2005), na sua pesquisa com
cabeleireiras ela identificou, entre as que referiam sintomas para LER/DORT, um tempo de

trabalho de mais de 5 anos de atividade, sendo que a prevaléncia nessa categoria foi de 42%.

Grafico 2. Carga horéria diaria de trabalho.

32,26% 32,26%

O até 4 horas
B de 4 a 6 horas
O de 6 a 8 horas

12,19% 12,19% Ode 8 a 10 horas

9,68% B mais de 10 horas

Fonte: Dados da Pesquisa.

Com relacdo a carga horaria diaria de trabalho, 12,90% dos pesquisados responderam
que trabalhavam até 4 horas, 9,68% responderam de 4 a 6 horas, 32,26% de 6 a 8 horas,
32,26% de 8 & 10 horas e 12,90% mais de 10 horas diéarias.

Assim, com base nos resultados obtidos, pode-se observar que a maioria dos
cabeleireiros participantes, independentes de sexo e tempo de profissdo, apresenta cargas
horérias diarias de trabalho entre 6 a 10 horas, ou seja, trata-se de uma jornada longa de
trabalho. Alias, nota-se ainda, através do questionario, que existiu um individuo que possui

dores osteomusculares distribuidas em varios locais do corpo, isso pode ser um fator que esta

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



°€ g w

S

Conbracis

ligado a sua jornada diaria de trabalho de mais de 10 horas.

Caetano e Gongcalves (2003) em estudos sobre Fisioterapia Preventiva no ambiente de
trabalho mostraram que a presenca de dores nos individuos de sua pesquisa era favorecida
pela longa carga horéria de trabalho, pois doze dos dezessete individuos que responderam o
questionério relatavam dor e tinham jornada de trabalho maior do que 6 horas diéarias.

Graéfico 3. Postura predominante durante o trabalho

90,32%

O Sentado com rotagao da
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B Em pé

O Sentado com elevagéo
dos membros superiores

0,
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Fonte: Dados da Pesquisa.

Os dados acima demonstram que 90,32% responderam que trabalham em pé durante
todo o expediente de trabalho, somente 6,45% adota a postura sentada com rotacdo da coluna
e 3,23% sentado com elevacdo dos membros superiores. Considerando a postura
predominante pelos trabalhadores durante a atividade profissional, identifica-se a postura em
pé durante toda a jornada, como sendo a adotada pela maioria dos cabeleireiros deste estudo.

Em pesquisa realizada por Renner (2004), a postura em pé durante toda a jornada é
considerada como sendo o pior posicionamento em todas as variaveis consideradas no estudo.
A postura em pé acaba por ser um dos fatores indutivos para LER/DORT, principalmente, de
membros inferiores e coluna vertebral. Isto se deve a sobrecarga fisica exercida sobre o
sistema musculo esquelético e ao esforco de manutencdo estatica dos masculos de todo o

corpo contra - atuando a forca da gravidade.

No que se refere a queixa de dores nos musculos, articulagdes e tenddes, 93,55% dos

individuos afirmaram sentir dores, e apenas 6,45% negaram. Nota-se, pelo nimero de
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mulheres no estudo, uma estreita relacdo entre a populacéo feminina e o aparecimento de dor.

Segundo Brasil (2001), mulheres da populacdo em geral e trabalhadoras apresentam
sintomas das LER/DORT, sendo o0 maior nimero de casos de dor em pescoc¢o, coluna e
ombros,. As razdes deste fato ainda ndo sdo conhecidas, podendo estar ligadas a fatores
genéticos ou ao fato das mulheres estarem mais expostas que os homens a fatores de risco

dessas doencas.

Grafico 4. Local da Dor
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Fonte: Dados da Pesquisa

Com relacdo aos locais de relato de dor, os resultados demonstraram que 3,70 % dos
relatos séo de dor no antebrago, 24,69% na coluna lombar, 28,39% em maéo e punho, 11,11%
nos membros inferiores, 13,58% nos ombros e 18,52% em outros locais. O somatério de todas

as dores relatadas foi de 81, distribuidas em varios pontos diferentes do corpo.

Nota-se, a partir do presente estudo, que a méo e 0 punho séo as regides anatdmicas
mais acometidas, sendo estas também, as mais usadas por esses profissionais durante o
trabalho. Eles passam a maioria do tempo realizando movimentos com escova, secadores e
tesouras, favorecendo o aparecimento desse sintoma. Esses dados sdo confirmados por Dias
(2007), quando afirma que nesses profissionais, as principais partes do corpo afetadas sao:

ombros, pescoco, méos, punho e coluna.

Numeros semelhantes foram observados no estudo realizado por Regis Filho e Lopes
(1997), onde os ombros e punhos, ambos em 44,44% cada um, foram os locais de maior

sintomatologia dolorosa entre a classe de profissionais do seu estudo sobre LER/DORT.
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Em relacdo ao tempo de desaparecimento da dor apds o término do trabalho, 65,51%
afirmaram o desaparecimento em até 2 horas, 10,34% entre 3 a 4 horas, 3,45% entre 5 a 6
horas, 10,34% ap6s 8 horas e 20,69% relataram que a dor nunca desapareceu. Esses dados
revelam que a maior parte dos cabeleireiros relata que a dor desaparece em até 2 horas deixar
de trabalhar.

Segundo Caetano (2003), as dores ocorridas em patologias do trabalho se manifestam
como uma sensacdo de desconforto, localizadas ou ndo, aos finais de jornada ou durante 0s

picos de producdo, que melhoram &s vezes, ao repouso ou a diminuicao do ritmo de trabalho.

Conclusoes

As LER/DORT sédo uma sindrome preocupante, pois o humero de individuos afetados
tem aumentado significativamente. Ao se analisar a populagdo estudada, observa-se uma forte
predominancia do sexo feminino e uma concentracdo acentuada de profissionais na faixa

etaria entre 31 a 40 anos. A maior parte dos entrevistados informa ter o 2° grau completo.

O tempo de atividade profissional e a carga horaria diaria de trabalho tiveram relagéo
direta com os sintomas de LER/DORT e a intensidade dos mesmos, referida pelos
participantes do estudo. Demonstrando assim, que guanto maior o tempo de atividade e a

carga horéria, mais local sdo acometidos e com maior sintomatologia.

Com relacdo as regides de maior acometimento, observou-se maior prevaléncia de dor
nos profissionais na regido da mdo, punho e coluna lombar. Sendo que os principais
causadores desses sintomas sdo a postura em pé durante toda a jornada de trabalho,
movimentos repetitivos e a manutencdo dos membros superiores elevados durante tempo

prolongado.

Quanto ao tempo de aparecimento dos sintomas, o mais referido foi de um a dois anos,
e quanto ao tempo de desaparecimento destes sintomas apds o término do trabalho, o mais

referido foi em até duas horas apds o termino das atividades laborais.

Portanto, recomenda-se a utilizacdo de praticas preventivas tais como, estabelecimento
de pausas durante a jornada de trabalho, evitarem horas extras, evitar passar muito tempo em

uma so postura, trocar os secadores por modelos mais
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leves, escolher escovas e tesouras de facil manuseio, realizar alongamentos dos grupos
musculares exigidos durante as atividades laborais e praticar exercicios fisicos para

fortalecimento da musculatura.

Os resultados demonstram que os critérios utilizados na pesquisa foram satisfatorios
para se detectar a presenca de sintomas de LER/DORT em cabeleireiros, estando estes

sintomas relacionados a movimentos repetitivos e a ma postura durante o trabalho.

Por fim, espera-se que mais estudos devam ser realizados com esses profissionais,
assim como com outros profissionais que trabalham nos saldes de beleza. Acreditamos que 0s
resultados deste estudo sdo de suma importancia para a populacdo, orientando-0s so
LER/DORT e enfatizando a importancia das medidas de prevencdo, possibilitando,

uma melhor qualidade de vida desses profissionais.
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