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LOMBALGIA OCUPACIONAL EM TRABALHADORES: ACAO NA SAU DE
POR ENFERMEIRO DO TRABALHO

Andreza Arlene Borges da Silva! / Rosete de Morais Rodrigues Filhaz

RESUMO

A lombalgia ocupacional é uma das complicagbes mais frequentes na
atualidade. E neste contexto, o enfermeiro do trabalho tem um fundamental
papel na acdo e prevencdo destes portadores de lombalgia, ao garantir
orientacdo e seu autocuidado para melhor qualidade de vida. Trata-se de
revisdo que objetivou analisar as evidéncias cientificas sobre atuacdo do
enfermeiro do trabalho ao portador de lombalgia ocupacional. Foi incluso uma
amostra final de 10 artigos oriundos das bases de dados: BDENF e LILACS.
Sendo identificado o importante papel da orientagdo como instrumento de
prevencao, onde o enfermeiro deve classificar e observar a evolugéo clinica da
lombalgia, realizando inspecdo diaria no ambiente de trabalho e utilizando
exercicios laborais. Recomenda-se que o enfermeiro desenvolva palestras
educativas, controle dos exames periédicos semestrais ou anuais. Sugere-se 0
desenvolvimento de estudos clinicos que permitam assegurar a atuacdo da
enfermagem numa perspectiva na atencdo a portadores de Ilombalgia

ocupacional.

PALAVRAS — CHAVE: Saude do Trabalhador; Lombalgia; Saude Ocupacional.



ABSTRACT

Occupational low back pain is one of the most frequent complications today.
And in this context, nursing work has a key role in action and prevention of
patients with low back pain by ensuring guidance and self-care for better quality
of life. This is the review that aimed at analyzing the scientific evidence on the
nursing work bearer of occupational low back pain. BDENF and LILACS: a final
sample of 10 articles from the databases was included. Being identified the
important role of guidance as a prevention tool, where the nurse must observe
and classify the clinical course of low back pain, performing daily inspection on
the desktop and using labor exercises. It is recommended that nurses develop

educational lectures, control of semiannual or annual medical examination.

KEYWORDS: worker's health, chronic and occupational health

1INTRODUCAO

Em 1978, foi aprovado pelo Ministério do Trabalho e Emprego (MTE)
a(NR-17) referente ao Capitulo V, Titulo Il, da Consolidacdo das Leis do
Trabalho que fala sobre as condicbes de trabalho e as caracteristicas
psicofisiologicas relativas & Seguranca e Medicina do Trabalho. A
regulamentacdo das questbes pertinentes & ergonomia, visa estabelecer
parametros para trabalhadores, propiciando o maximo de conforto, seguranca e

desempenho (Ministério do Trabalho. Norma Regulamentadora n. 7., 2004).

Cabe as empresas fornecer ao empregador equipamentos de protecao
individual, cumprindo as normas de seguranca e medicina do trabalho
instruindo e capacitando os funcionarios com intuito de prevenir e evitar
possiveis acidentes do trabalho ou doencas ocupacionais. Dessa maneira, 0s
Servicos Especializados em Engenharia de Seguranca e em Medicina do
Trabalho deverdo ser integrados por uma equipe multidisciplinar, fazendo
parte: Médico do Trabalho, Engenheiro do Trabalho, Enfermeiro do Trabalho,
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Técnico de Seguranca do Trabalho e Técnico de Enfermagem do Trabalho
(BRASIL AV, 2004).

Para integrar a equipe de Seguranca e Medicina do Trabalho o
enfermeiro deverd ser portador de certificado de conclusdo de curso de
especializacdo em Enfermagem do Trabalho, ministrado por Instituicbes de
Educacao Superior -IES no curso de graduacdo em enfermagem. De acordo
com a (NR4) o exercicio da Enfermagem do Trabalho podera ser exercido
mediante o nimero de empregados no estabelecimento e de acordo com o
grau de risco da empresa (BRASIL AV, 2006).

A NR 4, incube a empresa privada ou publica, os 6rgdo publicos da
administracdo direta e indireta e dos poderes Legislativos e Judiciarios, que
possuam empregados regidos pela Consolidacdo das Leis do Trabalho- CLT
manter, obrigatoriamente, Servicos Especializados em Engenharia e em
Medicina do Trabalho. E tem por finalidade promover a saude e proteger a
integridade do trabalhador no local do trabalho (BRASIL, 2006).

Assim, faz parte dessa equipe de seguranca do trabalho o enfermeiro,
que é o profissional que possui especializacdo em enfermagem do trabalho e é
incumbido de assistir os trabalhadores, promovendo e zelando pela saude do
trabalhador. Inclusive, incentivando a prevencdo de acidente e doengas
relacionadas ao trabalho e/ ou prestando cuidados aos doentes e acidentados.
No Brasil, o primeiro curso de especializacdo para o enfermeiro do trabalho
aconteceu em 1974, no Rio de Janeiro, quando ocorreu a inclusdo do
profissional na equipe de saude ocupacional, através da portaria n° 3.470/75 do
Ministério do Trabalho (ARAUJO TM, 2006).

Assim, conforme denominado pelo Ministério Trabalho e Emprego, o
enfermeiro do trabalho executa atividades relacionadas ao servico de higiene,
medicina e seguranca, integrando equipes de estudos com vista & preservacao
da saude e valorizacdo do trabalhador. Compete a este profissional estudar as
condi¢cbes de seguranca e periculosidade da empresa, efetuando observagdes
nos ambientes laborais, discutindo—as com a equipe multidisciplinar do Servi¢o
Especializado em Engenharia de Seguranca do Trabalho (MARZIALE MHP,
ROBAZZI MLCC, 2006).
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Dessa maneira, a enfermagem vem intensificando os investimentos
técnico-cientificos para aprofundar seu corpo de conhecimento profissional,
com vistas & ampliagdo das praticas em saude, acompanhando as
necessidades do viver humano nos diferentes ambientes onde atua. Na
particularidade da saude do trabalhador, vem se mostrando cada vez mais
permanente a atuacao profissional entre os distintos ramos produtivos,
minimizando o desenvolvimento de doencas relacionadas ao trabalho
(Ministério do Trabalho e Emprego. Classificacdo brasileira de ocupacdes,
2010).

A prevencao, a promocao da saude e a educacdo permanente € um
desafio para todos os envolvidos na equipe de saude do trabalhador a
demanda de esforcos intensos de informacéo aos profissionais. O enfermeiro
do trabalho, deve contribuir de forma a minimizar este desafio, a fim de obter
melhorias das condi¢cbes de trabalho desses profissionais (FACCHINI LA,
2008).

Para os grupos de pessoas com doencas relacionadas ao trabalho, o
detalhamento dos codigos da CID-10 relevou que dentre as doencgas do
sistema osteo muscular e do tecido conjuntivo (MO0 —M99) os diagndsticos
mais frequentes sdo M54.5- Dor Lombar e M65- Sinovite e Tenossinovite. A
lombalgia € um motivo muito frequente de consultas médicas, hospitalizagdes,
cirurgias e incapacidades para o trabalho, acarretando custos elevados. E uma
das condigcbes médicas ndo letais nas sociedades desenvolvidas, mas com

impacto em termos financeiros (BRASIL, 2006).

Conforme Ministério da Saude e Organizacdo Pan-Americana da Saude,
a lombalgia tem uma relacéo direta com o quadro algico, reducdo da amplitude
de movimento e alteragdo do padrao de flexibilidade. Podendo levar ao quadro
sintomético e a fadiga precoce dos musculos paravertebrais com alteracédo do
desempenho funcional. As dores lombares podem ser primaria ou secundarias,
com ou sem envolvimento neuroldégico (lombociatalgias), tendo a possibilidade
de ser causadas por patologias inflamatérias, degenerativas, neoplasicas,
defeitos congénitos, déficit muscular e predisposicdo reumaticas (BRASIL,
2006).
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A lombalgia pode ser classificada em: aguda: quando tem inicio subito e
persisténcia inferior a um més; subaguda: quando é recorrente, com intervalos
acima de seis meses, ou com duracgao inferior a trés meses; cronica: quando a
recorréncia ocorre em menos de seis meses ou persiste por mais de trés
meses. A associacdo entre instabilidade corporal (falta de equilibrio) e a
lombalgia € observada com alguma frequéncia, principalmente em grupos
laborais. O equilibrio corporal estad relacionado ao estado do corpo, a
resisténcia &4 aceleracdo angular ou linear e a capacidade do individuo em
assumir e manter uma determinada posicdo (MINISTERIO DO TRABALHO,

2005).

Os trabalhadores dos diversos ramos laborais de nossa sociedade podem
ser considerados como um grupo suscetivel para esse risco, devido & relacao
das exigéncias intensas de suas unidades de trabalho e exposicdo ao grau de
sobrecargas fisicas. Entre os fatores de riscos posturais envolvidas no
mecanismo da dor lombar ocupacional estd o trabalho em posicédo
desconfortaveis, como manutencdo de postura estéticas por longo tempo e a
realizacdo frequente de flexdo, extensdo e rotacdo do tronco (Alencar MCB,
2006).

A Medicina do Trabalho esta interligada com a Vigilancia e Saude do
Trabalhador, a necessidade da observacdo de eventos no ambiente de
trabalho aponta diagnésticos situacionais e garantem intervencdes de
promocgdo e prevencdo da saude do trabalhador. Assim, de acordo com o
Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional, a vigilancia e saude do
trabalhador, € a parte onde considera as questdes incidentes sobre o individuo
e a coletividade de trabalhadores, priviegiando o instrumento clinico
epidemioldgico na abordagem da relacé@o entre a saude e o trabalho (SILVANY,
2006).

2 OBJETIVO

Desta maneira, esse estudo teve como objetivo verificar a importancia
do enfermeiro do trabalho na ac&o educativa aos portadores de lombalgia

ocupacional.
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SMETODOLOGIA

O estudo caracteriza-se como método revisdo integrativaconstruido
mediante publicacdo de artigos cientificos de periodos referentes a perfil da
lombalgia ocupacional em trabalhadores e acdo na saude por enfermeiro do

trabalho.

Nesta revisdo foram considerados para o critério de inclusdo e selecéo
da amostra: artigos publicados em periodo nacionais na qual atendem a
elaboracdo do estudo investigado; periodicos indexados na Biblioteca Virtual
em Saude- BVS, através da BDenf, Medline, Lilacs (Literatura Latino-
Americana em Ciéncias de Saude) no periodo entre os anos 2004 a 2012. A
busca na base de dados foi orientada pela palavra- chave“lombalgia” e “saude
do trabalhador” em todas as fontes. O estudo ocorreu entre julho e novembro
2013.

Foram identificados 353 artigos. No entanto, apds filtro foi utilizado com
critério os estudos publicados a partir de 2004, em lingua portuguesa, formato
de artigo, que abordasse o tema, texto completo disponivel. Sendo encontrado
na base de dados Lilacs (8),BDENF(2) e Medline (0), abordando os principais
assuntos: dor lombar, saude ocupacional, salde do trabalhador, trabalhadores,
enfermagem, postura e servi¢cos de salde do trabalhador. No final da pesquisa
a amostra foi composta de 10 artigos que se enquadraram nos objetivos deste

estudo.
4DISCUSSAO E RESULTADOS

A analise e obtencdo dos dados foram realizadas apoés leitura
detalhadados artigos. Os dados obtidos foram organizados possibilitando o
detalhamentode cada estudo, sendo organizados por planilhas em ordem
numéricacrescente (Quadro 01), de acordo com o ano de publicacdo e o titulo

dapesquisa.
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QUADRO 01- Artigos levantados nas bases de dados sobre dores lombares.

Autor/ ano Periodico Objetivo Conclus3o
Avaliar a prevaléncia | A prevaléncia de lombalgia foi de
de lombalgia em | 13,7% em relacdo ao geral dos
Marcelo, et - ~ . -
al. / 2008 Acta Fisiatr pop.ulaggo de | diagnosticos.
garimpeiros de Serra
Pelada.
Determinar a | Apesar da elevada prevaléncia de
prevaléncia de dor | dor lombar na populacao estudada e
Mauro, et al. | Cad. Saude | lombar nos ultimos trés | de ter provocado dificuldades no
/2008 Publica meses e fatores | desempenho das atividades
associados. laborais, a condicdo ndo foi
incapacitante.
Analisar estudos | Os estudos avaliaram diferentes
Ana Claddia, | Rev. Cienc. | relacionados a | categorias de enfermagem, ndo
etal /2009 | Cuidsaude sintomas osteo hallv.endo uma descricdo de suas
musculares em | atividades.
trabalhadores da
enfermagem.
Compreender o | A lombalgia sob o ponto de vista
enfrentamento da | das trabalhadoras do setor téxtil de
Karine: lombalgia no cotidiano Blume_nau, apreser_wta-se como uma
. ' , de mulheres do setor | espécie de conflito entre a dor
Silvana. / Saude Soc. s . A .
2010 téxti de Blumenau, | normal, sem importancia social, e
Santa Catarina. dor sentida e limitante, que traz
sofrimentos e angustias no ambito
privado.
Dar énfase ao | A dor crbnica ndo deve ser
Milton, et al. | Rev. Assoc. | embasamento tedrico- | diferenciada da dor aguda, somente
/2010 Med. conceitual e a | considerando o tempo de evolucéo
Bras. experiéncia de | de dor mas, também pelos seus
especialistas. aspectos biopsicossociais.
Investigar as condi¢Bes | O estudo revelou que a maioria dos
de salde autoreferidas | docentes, sofre de alguma espécie
Fontana RT; - . X
Rev. de professores | de exposicao a riscos ou morbidade
Pinheiro DA. | Gaicha universitarios e  a | decorrentes do trabalho. Constatou-
/ 2010 Enferm. interface  com  sua | se que a carga horaria dos docentes
ocupacéo. € longa, podendo explicar as
queixas de cansaco e lombalgia.
Investigar o efeito da | Pode-se inferir que o tratamento
reeducacgéo da | com RDM repercutiu em melhora
) dindmica muscular | significativa da dor lombar e do
Francisco, et | 5 Mundo da | (RDM) no  equilibrio | equilibrio postural de operadores
al. / 2010 Saude postural e na reducdo | industriais.

da lombalgia de
trabalhadores
industriais.
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Avaliar a prevaléncia

de lombalgia na | A prevaléncia de lombalgia foi de
Ana Tereza, . ~ . "

Acta Fisiatr | Populacao de | 33,3% em relacdo aos diagndésticos

etal. /2010 trabalhadores inseridos | encontrados na amostra inicial

no Programa de

Reabilitacdo

Profissional(INSS).

Analisar os efeitos de

um programa Escola | O programa “Escola Postura”

de Postura em relacéo | proposto melhorou a qualidade de
Nogueira Fisioter a qualidade de vida, | vida, capacidade funcional,
HC; Navega | Pesq. capacidade funcional, | flexibilidade e intensidade de dor de
MT./2011 intensidade de dor e | adultos trabalhadores de setores

flexibilidade em | administrativos.

trabalhadores com dor

lombar inespecifica.

Identificar as doengas | Constatou-se o0 acometimento do

diagnosticadas em | trabalhador por patologias

trabalhadores ocupacionais de ordem mental,
Marlise, et | A\Cta Paul | portuarios avulsos, | circulatéria, respiratéria e osteo
al [ 2012 Enferm. atendidos em  um | muscular, evidenciando morbidades

ambulatério de | que o afetam e interferem em sua

medicina do trabalho | qualidade de vida e na

portuario. produtividade das atividades

laborais.

Segundo Departamento Intersindical de Estudos e Pesquisas de Saude e
dos Ambientes de Trabalho (2009),revela que a sobrecarga mecanica
ocasionada pela jornada de trabalho, o excesso de gordura no abdome dos
de
desenvolvimento de lombalgia por deslocar o centro da gravidade corporal.

individuos com sobrepeso € apontado como fator risco para o
Explicam também que a idade € um dos fatores para lombalgia. Com o
envelhecimento, o disco intervertebral perde seu poder higroscopico, sofrendo
desidratac&o progressiva e consequentemente degenera a coluna passando a
apresentar instabilidade.

A organizacdo e adequacao do ambiente de trabalho constituem-se em
medidas essenciais para a prevencao de agravos a saude aos trabalhadores. A
falta de atencdo as condicdes de ambientais laborais causa sobrecarga,
provoca fatalidade, precariedade, lesbes e danos no corpo, agravando o0s
sinais e sintomas da lombalgia (IGUTI AM, 2005).
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Na falta de adaptacdo ao trabalho, o0s sintomas resultantes nos
trabalhadores podem ser os mais diversos possiveis, destaca-se as dores
musculares, lombares, punho, cervical, entre outros. Estudo realizado na
Cidade de Rifaina, interior de Sao Paulo, avaliou 34 costureiras que informaram
sentir dores e desconforto nas regides lombar. Destes, 32 (94%), viram-se
obrigadas a procurar ajuda do profissional de saude para atendimento e uso de
analgésico, causando limitacdes e tornando-se possivel causa de absenteismo
(FACCHINI LA, 2008).

As Lombalgias ocupacionais tais como: as posturais, os traumaticos,
psicossociais, idade, a fadiga no trabalho s&o consideradas fatores
contribuintes para a elevada porcentagem de recidiva da dor lombar, a falta de
exercicio fisico e a ndo conscientizagdo do trabalhador faz com que as dores
figuem cada vez pior. Sendo evidenciado que a enfermagem do trabalho tem o
dever de promover estratégias de saude que oriente e conscientize o
trabalhador, quanto a postura adequada no setor de trabalho, manuseio de
materiais e cargas pesadas, movimentos repetitivos sem intervalos, melhor
estrutura fisica do ambiente de trabalho, valorizacdo das atividades laborais
(ALENCAR MCB, 2006).

Sendo percebido que os riscos ergondmicos e psicossociais decorrem
da organizacdo e gestdo de trabalho, como, por exemplo: da utilizacdo de
equipamentos, maquinas e mobiliario inadequados, levando a postura e
posicdo incorreta, locais inadequados com mas condicbes de iluminagéo,
ventilacdo e desconforto para os trabalhadores, ritmo de trabalho excessivo,
exigéncia de produtividade, relacbes de trabalho autoritarias, falhas no
treinamento e na supervisdo da equipe de seguranca e medicina do trabalho
(PORTO LA, 2004).

A enfermagem do trabalho deverd realizar o monitoramento dos exames
ocupacionais tais como: periodico, mudanca de funcédo, demissional e retorno
ao trabalho, ministrar palestras de temas relacionados a saude do trabalhador
de acordo com o programa de controle médico de saude ocupacional, treinar

sobre o uso de equipamento de protecao individual — EPI. Realizar e ensinar
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exercicios laborais, e assim focar na reducéo de traumas lombares (BAPTISTA
FLD, 2007).

Segundo Ministério do Trabalho e Emprego (2010), a enfermagem do
trabalho contemporanea se estrutura na Politica Nacional de Seguranca e
Saude do Trabalhador (PNSST), atuando na promocédo da saude e visando
garantir base na organizacdo social e direito humano. Dando condicfes de
realizar e contribuir para uma melhor qualidade de vida na saude ao
trabalhador, reduzindo a morbimortalidade dos profissionais mediante a
execucdo de acOes integradas e articuladas de prevencdo, promocao,

reabilitacéo e vigilancia na area de saude do trabalhador.

Portanto, valorizar o ser humano em sua totalidade e contribuir na
reducdo de acidentes e doencas do trabalho, na qual a formacgéo de qualidade
do enfermeiro do trabalho é o diferencial. Contudo, nem sempre foi assim, a
nao existéncia de profissionais especializados e com qualificacdo adequada
acarretava a nao eficiéncia em nas condi¢des de trabalho, seguranca, higiene e
prevencao de doencas (MARZIALE MHP, ROBAZZI MLCC, 2006).

Segundo (ARAUJO TM, 2006), a enfermagem do trabalho pode ser definida
como realidade, ou estruturacdo rigorosa e criativa de ideias que projetam uma
visao referente a saude do trabalhador. E quando envolvido assume carater de
compreender e explicar os aspectos biopsicossocio-culturais no processo
saude/doenca/cuidado de individuos. A enfermagem tem carater educativo,

preventivo e reabilitador.

Por sua vez,(SILVANY, 2006) As diretrizes curriculares nacionais para
0s cursos de graduacao em enfermagem, define competéncias e habilidades
proprias do profissional: exercer a atencdo a saude, desenvolvendo acdes de
prevencao, promocao, protecao e reabilitacdo da saude; avaliar, sistematizar e
decidir a conduta de enfermagem mais apropriada para cada individuo; manter-
se com comunicacdo acessivel, segura e precisa; assumir posicdo de lideranca
diante da equipe multiprofissional e da comunidade; estar apto a administrar e
gerenciar recursos, profissionais e informacdes; e estar em constante processo

de aprendizado, proporcionando conhecimento.
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As faltas no setor de trabalho s&o indicativos da existéncia de problemas
e extremamente preocupantes quando ocasionadas por doencgas ocupacional.
A enfermagem tem por finalidade fazer levantamento de absenteismo, podendo
assim organizar o servico e aliviar a sobre carga de outros trabalhadores
(MINISTERIO DA SAUDE, 2006).

A enfermagem do trabalho devera avaliar, e notificar o uso dos
equipamentos de protecao individual, sempre que as medidas de ordem geral
nao oferecerem completa protecao contra os riscos de acidentes do trabalho ou
doencas profissionais e do trabalho. O profissional recebera informacdes que
deverdo: usar, utilizando-o apenas para finalidade a que se destina, tera
responsabilidade pela guarda e conservacdo dos equipamentos (MINISTERIO
DA SAUDE, 2006).

5CONSIDERACOES FINAIS

Assim se verificou que houve abordagem especifica aos riscos
ocupacionais como: postura inadequada, movimentos repetitivos relacionados
ao peso, situacOes de stress e muito excesso de trabalho, fazendo com que
alguns profissionais sejam suscetiveis a adquirir doencas de origem

ocupacional.

Também foi observado que durante a dltima década um rapido
desenvolvimento de instrumentos, muitas vezes sob forma de questionario vem
servindo para medir as condicbes de saude do trabalhador, a validade e a
confiabilidade sdo particularmente importantes ao selecionar instrumentos que
serdo usados tanto em pesquisas como na pratica clinica. A enfermagem do
trabalho apds avaliacdo destes questionarios toma as devidas providéncias de
acordo com a gravidade do problema.

Porém, constatou-se uma escassez de publicagbes de estudos clinicos e
experimentais que pudessem garantir a qualidade de vida do portador de
lombalgia ocupacional, pautada na valorizacdo do exame fisico, bem como o
desenvolvimento de novos instrumentos para avaliagdo e rastreamento da dor

lombar.
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A enfermagem do trabalho deve ficar atento aos sinais indicativos da dor
lombar, fazendo uso adequado nas manobras semiolégicas especificas
indispensaveis para a avaliacdo desse trabalhador. O diagndstico apropriado é
fundamental para um melhor tratamento, as alteracdes de imagem, nem
sempre guardam relacdo com grau de incapacidade, porém o tratamento
multidisciplinar possui evidéncias cientificas de que é eficaz na melhora da dor
lombar. Devendo dar énfase nos exercicios fisicos de intensidade relevante,
evitando esfor¢cos intensos, dar apoio psicologico, indicar tratamento de

fisioterapia e outros.

Também se sugere que novos estudos sejam desenvolvidos e divulgados
para motivar a conscientizagdo das atribuicfes evitando as ocorréncias ao risco

ocupacional.

Considera-se que os objetivos deste estudo tenham sido alcancados e que
na realidade medidas preventivas devem ser exigidas e praticada pela equipe
de enfermagem do trabalho, no sentido de manter precaucdes dentro das

normas regulamentadoras na relacao interpessoais.
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