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RESUMO

A ergonomia é uma area do conhecimento humano que objetiva a otimizacéo do trabalho. Ela
pode ser um instrumento eficaz para a prevencdo de acidentes de trabalho, e,
consequentemente, para a redugdo de risco de responsabilizagdo civil do empregador. A
intervencdo ergondmica € importante para as pessoas envolvidas na atividade, pois promove 0
uma padronizacdo de posturas mais adequadas a atividade profissional exercida. Este estudo
teve como objetivo descrever um relato de experiéncia da intervencdo realizada com o0s
profissionais de enfermagem que trabalham em um hospital geral, pablico, na cidade de
Recife, Pernambuco, que estdo expostos aos riscos ocupacionais ocasionados pelas posturas
inadequadas durante a assisténcia hospitalar. O método utilizado é de abordagem qualitativa
na modalidade relato de experiéncia. Esta intervencdo foi realizada em setembro de 2013,
com 60 participantes. No decorrer da pratica realizada, foi possivel detectar posturas
inadequadas na realizacdo das atividades diarias dos profissionais de salde. Cabe salientar
que a repeticdo destas posturas inadequadas a curto prazo levam a dores e desconforto, e a
médio e longo prazos podem causar danos na coluna vertebral e na musculatura que a
envolve. Portanto, conclui-se que com a utilizacdo das intervencbes ergondmicas é possivel
criar medidas que ajudam os profissionais na prevencdo dos acidentes ocupacionais,
favorecendo a melhoria na qualidade de vida dos profissionais de salde, e consequentemente
a otimizacdo de suas atividades assistenciais diarias.

Descritores: Ergonomia. Riscos Ocupacionais. Profissionais de Enfermagem.
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1 INTRODUCAO

Os profissionais de enfermagem exercem suas atividades laborais em locais
insalubres, expostos muitas vezes a riscos ocupacionais causados: por fatores biologicos,
quimicos, fisicos, mecanicos, psicossociais e ergondémicos, 0s quais podem ser prejudiciais a
salde levando-os a predisposicdo de acidentes no trabalho e a desenvolverem doengas
ocupacionais, como lombalgias, devido a postura corporal inadequada (COUTO, 2002). Estes
profissionais, especialmente 0s que estdo inseridos no ambiente hospitalar, permanecem
continuamente nos cuidados aos pacientes e, consequentemente expdem-se a diversos riscos,
podendo desenvolver doengas ocupacionais, além de lesdes decorrentes dos acidentes de
trabalho (CASTRO; FARIAS, 2008).

Estes riscos, também denominados agentes ergonémicos podem ser caracterizados
como esforgo fisico intenso, postura inadequada, situaces de estresse fisico e psicoldgico,
ritmo excessivo de trabalho, jornadas de trabalho exaustivas, podem provocar distdrbios
psicolégicos e fisioldgicos ao trabalhador prejudicando sua vida produtiva (CASTRO;
FARIAS, 2008). A ergonomia é caracterizada como a principal forma de prevencdo de
problemas da coluna vertebral no trabalho. Segundo Couto (2002) a partir da adogdo de
medidas ergondmicas de baixo custo no ambiente de trabalho é capaz de reduzir cerca de 80%
a incidéncia de dores lombares. Caba ressaltar que todo o profissional que desenvolve sua
atividade laboral esta sujeito a esses riscos ergondmicos.

Nesse sentido, ressalta-se a necessidade de se buscar temas que contemplem esta
abordagem e pesquisar o papel da enfermagem na melhoria dos aspectos ergondmicos do
trabalho, na tentativa de transformar a realidade atual nas organizagdes laborais. Dessa forma,
compreender 0s riscos ergonémicos que podem afetar o trabalhador é de grande importancia
para promover a prevencdo e/ou diminui¢do dos riscos inseridos no processo de trabalho e
ambiéncia dos servicos (GUERIN, et al., 2001).

Portanto, € importante conhecer e analisar a producgéo cientifica de enfermagem no
que diz respeito aos aspectos ergonémicos do trabalho, na tentativa de introduzir melhor
qualidade de vida a estes profissionais em seus ambientes de trabalho, com a finalidade de
sensibiliza-los para que assimilem o tema abordado, para que haja mudancas de
comportamento que quando bem compreendidos levam a mudancas de atitude e resolucéo dos
problemas.

E com base nesse contexto que a questdo da qualidade de vida no trabalho se apresenta

como prioridade da agenda e intervencdo para as ciéncias do trabalho, em especial para a



ergonomia da atividade, buscando identificar a atuacdo do enfermeiro quanto a prevencgdo dos
riscos ergondmicos. Assim, a adequagdo ergonémica dos postos de trabalho e do sistema de
producdo sao necessidades imediatas para diminuir e prevenir dores posturais principalmente
as masculo esqueléticas, complicagdes fisicas e mentais, fadiga e acidentes. O enfermeiro no
trabalho, dentre todas as suas atribui¢des, podera contribuir de forma relevante junto com uma
equipe multidisciplinar, no planejamento e acompanhamento de medidas preventivas que
visem em primeiro lugar & saude, seguranca e satisfacdo do trabalhador, orientando e
conscientizando os profissionais de enfermagem (RIBEIRO; TOMAZ, 2013).

Portanto, o interesse de se pesquisar sobre a atuacdo dos profissionais de enfermagem
no trabalho na prevencdo de riscos ergondmicos no ambiente hospitalar, surgiu por meio da
necessidade de melhorar as condi¢fes do trabalhador na area da salde em relacdo a postura.
Nesse sentido o objetivo deste estudo foi descrever a experiéncia da intervencdo realizada
com os profissionais de enfermagem que trabalham em um hospital geral, publico, na cidade
de Recife, Pernambuco, que estdo expostos aos riscos ocupacionais ocasionados pelas

posturas inadequadas durante a assisténcia hospitalar.



2 FUNDAMENTAGCAO TEORICA

A Ergonomia estuda as interagdes do ser humano com os demais elementos em um
ambiente laboral, utiliza-se de teorias, principios, dados e meétodos para promover e
aperfeicoar o bem-estar do homem, assegurando a eficiéncia do sistema produtivo. Surge nos
ambientes laborais para buscar as melhores condi¢des de trabalho, seja pelos espacos fisicos,
niveis de ruidos, intensidade de iluminacdo dos espacos, 0s niveis de vibracGes, a postura do
trabalhador e tantos outros fatores que, presentes no ambiente, interferem no desempenho e
sucesso das atividades sem que haja fadiga, desgaste energético excessivo, 0 stress e tantas
outras doengas profissionais ou do trabalho (GONCALVES, 2002).

A Norma Regulamentadora 17 de Ergonomia (NR-17), que diz respeito a seguranca
do trabalho, tem como objetivo estabelecer pardmetros que permitam a adaptacdo das
condicGes de trabalho as condic¢des psicoldgicas, anatdmicos e funcionais dos trabalhadores,
de modo a proporcionar um maximo de conforto, seguranca e desempenho eficiente de todos.
Tem a finalidade de estabelecer as diretrizes basicas para a implementacdo de medidas de
protecdo a seguranca e a saude dos trabalhadores dos servigos de salde, bem como daqueles
que exercem atividades de promogdo e assisténcia a saude em geral (BRASIL, 2010).

Para fins de aplicacdo desta NR entende-se por servicos de satde qualquer edificacdo
destinada a prestacdo de assisténcia a saude da populacdo, e todas as acdes de promogcdo,
recuperacdo, assisténcia, pesquisa e ensino em salde em qualquer nivel de complexidade
(BRASIL, 2010).

Assim o trabalho é concebido como uma atividade em que o homem, orientado por
uma finalidade, transforma um determinado objeto em um produto final, sendo o fator
intrinseco a vida do homem produtivo, ocupando horas do seu dia, contribuindo para a
formacdo da sua identidade e subjetividade. Além de inseri-lo na vida social ou um peculiar
olhar para 0 mundo (FERREIRA; MENDES, 2003).

O trabalho em saude por sua vez, tem a finalidade de controlar as doengas em escala
social e recuperar a forca laboral incapacitada, tomando como objeto o corpo humano
investido socialmente nas dimensdes individual e coletiva. Para a transformacéo desse objeto
sdo utilizados diferentes meios e instrumentos dentre deles: forca de trabalho, saber, materiais
especificos, equipamentos e o local de trabalho (GUERIN, et al., 2001).

As condicBGes de trabalhos adequados, sdo necessérias para que a execucdo das

atividades ndo ocasione danos a salde dos trabalhadores, representando o conjunto de fatores



capazes de determinar a conduta do trabalhador, incluindo a organizacdo do trabalho, a
renumeracao e o ambiente.

A legislacdo brasileira por meio da NR relativa & Seguranca do Trabalho refere a
existéncia de riscos ocupacionais peculiares a cada atividade profissional. Entre eles, temos 0s
riscos ergonémicos, que estdo relacionados ao conforto ambiental, &s condi¢des de
ergonomia, determinantes da adaptabilidade que os ambientes de trabalho devem manter em
relacdo ao homem oferecendo-Ihe bem estar fisico e psicolégico.

Estdo ligados também a fatores humanos do tipo externo (o0 ambiente) e interno (o
plano emocional), isto é, quando ha disfungdo entre o individuo e o seu posto de trabalho.
Caracteriza esse risco a monotonia, as posturas incorretas, o ritmo de trabalho intenso, a
fadiga, a preocupacdo anémala, os trabalhos fisicos pesados e os esfor¢os repetitivos (SELL,
1990).

A gestdo publica se depara, na atualidade, com o mundo de negdcios, o que exige dos
trabalhadores desempenho e produtividade que justifique a l6gica da mais valia, inclusive no
setor de saude. Nesse cenario 0 hospital pode ser classificado como um sistema organizado
que cuida da saude, embora imponha seu poder normativo, sua estrutura funcional e sua
hierarquia para assegurar a sua producio. E um local de geracdo de renda e, do ponto de vista
do usuario, ndo existe um manual de regras ou mesmo de deveres ou de direitos sobre como
ele deve se comportar, embora esteja claro para a comunidade externa e interna que esse
contexto existem regras a serem seguradas (LIMA-GONCALVES, 2002).

O trabalho em unidades hospitalares exige dos profissionais 0 maximo de atencéo,
capacitacdo e precaucdes devido aos riscos ocupacionais aos quais estdo expostos. Dos
profissionais susceptiveis com riscos ambientais, fisicos, quimicos, biolégicos e de acidentes,
existentes no ambiente de trabalho, a enfermagem (enfermeiros, técnicos e auxiliares)
destaca-se como 0 mais afetado pelos acidentes de trabalho, apresentando alguns problemas
de salde inerentes a funcdo que desempenha diariamente (ANDRADE, 2012).

A enfermagem tem, como esséncia do seu trabalho, o cuidado. Enquanto ciéncia,
profissdo, pratica social e parte de um trabalho feito coletivamente na area de salde, o
trabalho dos profissionais de enfermagem esta presente em diversas instituicGes de saude
publica ou privada e tém como caracteristica a assisténcia biopsicossocial ao paciente.

Seu processo de trabalho, subdivide-se em quatro eixos: cuidar, educar, gerenciar e
pesquisar, 0s quais podem ou ndo serem realizadas em determinado momento ou servigo de
salde (SANTOS, 2009).



Categorias como: enfermagem, técnicos de enfermagem e outros profissionais da area
de saude, exigem longas e consecutivas horas de trabalho, nos mais improvaveis horérios,
tudo com muita atencdo e cuidado. Além de atingir o fisico, esses profissionais estdo
constantemente colocados em situagdes estressantes, em que vidas de outras pessoas estdo em
suas méaos, aos seus cuidados.

Também exercem suas atividades laborais em locais onde a insalubridade e outros
agravantes sao evidentes, estando expostos a riscos causados por fatores biolégicos, quimicos,
fisicos, mecanicos, psicossociais e ergondmicos, 0s quais podem ser prejudiciais a saude
levando-os a predisposicéo de acidentes no trabalho e a desenvolverem doencas ocupacionais,
como lombalgias, devido a postura corporal incorreta.

Para melhor entendimento, as doencas laborais ou ocupacionais sdo aquelas que o
individuo adquire em funcdo de sua exposicdo e agentes ou condi¢bes que possam
desencaded-la. Em virtude disso existem hoje padr6es minimo para que determinadas funcbes
sejam desempenhadas de maneira a oferecer o menor risco possivel a satde do trabalhador.
Os riscos de trabalho envolvendo profissionais de enfermagem tém diversos fatores inter-
relacionados, alguns tipos de atividade e as condi¢des ergonémicas inadequadas tornam mais
propenso a ocorréncias desses riscos (CASTRO, 2008).

Segundo Bulhdes (1994), os trabalhadores de enfermagem apresentam uma ocorréncia
elevada de dor lombar, quando comparados a outros grupo de profissionais. Varios autores
relatam determinados fatores de riscos ergonémicos, entre esses trabalhadores para a dor
lombar provenientes de frequente levantamento de peso para movimentacao e transporte de
pacientes e equipamento, trabalho repetitivo, flexdes da coluna vertebral em atividades de
organizacdo e assisténcia, espaco de trabalho restrito, falta de treinamento para o uso de
equipamentos, técnicas e praticas de levantamento impréprias, posturas inadequadas e
prolongadas, uniformes incorretos, inaptiddo fisica do funcionério, insatisfacdo no trabalho e
o esforco fisico.

Além disso, os trabalhadores realizam rodizio de turnos e trabalho noturno. Essas
acbes podem causar problemas posturais, fadiga, hérnias, fraturas, torgdes, contusdes,
lombalgias e varizes.

Os disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho, particularmente a dor e as
lesGes na regido lombar, representam um risco para os trabalhadores de enfermagem. Esses
profissionais sdo especialmente suscetiveis a problemas vertebrais pelo fato de terem que

movimentar e transportar pacientes regularmente. A algia vertebral representa a forma mais
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comum de distdrbios musculoesqueléticos relacionados ao trabalho, resultando em custos
substanciais para a sociedade (MAGNAGO, et al., 2007).

Dentre os principais fatores de risco relacionados aos Distdrbios Osteo-
mioesqueléticos Relacionados ao Trabalho (DORT), estdo: organizacdo do trabalho (aumento
da jornada de trabalho, horas extras, ritmo acelerado, déficit de recursos humanos); os fatores
ambientais (mobiliarios inadequados, iluminacgdo insuficiente) e as possiveis sobrecarga por
estresses de segmentos corporais em determinado movimentos, como: forca excessiva para
realizar determinadas tarefas, movimentos repetidos e de posturas inadequadas no
desenvolvimento das atividades laborais. (CAETANO; CRUZ; LEITE, 2010)

Estes autores ainda relatam que € possivel destacar as associagdes entre DORT e
condicdes inadequadas de trabalho de enfermagem. A exposicdo continua e prolongada do
corpo os fatores de risco do ambiente laboral favorece o surgimento das doencas
ocupacionais. Tais riscos geram grande problema para saude publica devido a afastamento,
licenca médica, aposentadoria por invalidez, onerando os cofres publicos (CAETANO;
CRUZ; LEITE, 2010).

Nesta perspectiva, foi possivel constatar que na visdo dos autores citados, os fatores
ergondmicos e a organizacdo do trabalho tém papel essencial para minimizar os problemas
desenvolvidos pelos acidentes ocupacionais, deixando transparecer que h& necessidade de
investir em programas de promocao da saude e de prevencao de doencas, e que esses podem
ser desenvolvidos pelos profissionais de enfermagem no servico ocupacional. Ao utilizar uma
visdo educativa e ergonémica para identificar os fatores de risco, poder observar cada
trabalhador e o tipo de tarefa que é desempenhada para, a partir da avaliagcdo, propor as
modificacfes necessarias para poder manter o bem estar fisico e psiquico dos mesmos,
realizando promocdo da salde e prevenindo as doencas.

Devem-se possibilitar agbes de capacitacdo de forma a potencializar o profissional a
partir da construcdo coletiva de ac¢Oes institucionais buscando a prestagdo de servigco com
eficiéncia e qualidade de vida no trabalho. Interpretando o trabalho como uma agéo produtiva
na esfera da vida do trabalhador e este como um ser em transformacéo social, a partir do

contexto no qual esta inserido.
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3 METODO

Trata-se de uma pesquisa com abordagem qualitativa na modalidade de relato de
experiéncia realizada no servico de emergéncia de um hospital geral, na cidade de Recife,
estado de Pernambuco durante 0 més de setembro do ano 2013. O cenério do estudo é uma
entidade publica de referéncia, nas regides Norte e Nordeste do pais, 100% SUS; de alta
complexidade em Neurocirurgias, Queimaduras, Cirurgia Geral, Cirurgia Vascular,
Traumato-Ortopedia, Buco-Maxilo, atendendo ao Politraumatizado. Com capacidade
instalada na emergéncia do trauma de 140 leitos, tendo 250 trabalhadores de enfermagem,
sendo 40 enfermeiros e 210 técnicos de enfermagem e auxiliares de enfermagem.

A populacdo alvo do estudo foi composta por 20 enfermeiros e 40 técnicos de
enfermagem, que atuavam na emergéncia do trauma com diferentes vinculos: efetivos,
contratados, terceirizados e ainda os profissionais que exercem suas atividades laborais sem
vinculo com a instituig&o.

Foi realizada uma oficina denominada: “Intervencdo ergondmica sobre os riscos
ocupacionais a que estdo expostos os profissionais de Enfermagem, no dia 15 de setembro de
2013. Para o desenvolvimento dessa oficina foi disponibilizado uma aula no setor hospitalar,
nas instalacfes fisicas da sala de treinamento para o apoio e logistica dos encontros, com a
participacdo da populacdo em estudo.

Nessa oficina foram desenvolvidas varias unidades tematicas que visavam identificar
0s principais riscos ocupacionais, ao qual estavam expostos os profissionais no seu ambiente
laboral, assim como elaborar estratégias de educacdo em salde, com o intuito de motivar e
melhorar o desempenho assistencial e transmitir estratégias de conforto a esses profissionais.

No primeiro momento foi utilizado o circulo de conversa como ferramenta
metodoldgica para reconhecer e identificar quais eram os principais fatores de riscos
ocupacionais da equipe de Enfermagem. A atividade teve uma duracdo aproximada de 40
minutos. As principais agdes que foram desenvolvidas nesse momento foram:- Selecionar
entre os fatores de riscos ocupacionais, aqueles utilizados através de postura inadequada, que
levam a adoecerem; - Orientar para notificacdo e comunicagdo dos casos de acidentes e
ocorréncias no trabalho; - Estimular os trabalhadores a realizarem os exames periddicos. O
ambiente se mostrou descontraido e informal, onde todos os participantes demonstraram
cooperagéo e escuta e participacéo ativa.

No segundo momento por meio de uma apresentagdo expositiva e dialogada, foram

delineados os principais metodos (atuais) que favoreceriam a insercdo pratica de um ambiente
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ergondmico nesse local de trabalho. Procurou-se tambeém estimular e aprofundar nas
discussdes atuais em torno da vigilancia em saude do trabalhador e os riscos ocupacionais.
Esse espaco temporal teve uma duracao aproximada de duas (2) horas.

Como forma final de avaliacdo da oficina os participante foram divididos em
subgrupos de 5 pessoas e cada subgrupo realizou uma das atividades de a¢Ges educativas, que
deverdo serem orientadas para organizacdo do processo de trabalho, criando estratégias que
reforce as orientacGes sobre riscos ocupacionais, prevencdo de acidentes, como utilizar a
postura correta, acdes que mobilize maior desempenho da equipe para evitar o desconforto, o
adoecimento , as dindmicas utilizadas deverdo ser adaptadas a qualificacdo e compreensdo dos
trabalhadores, e avaliou por Gltimo a oficina desenvolvida.

Ainda, é importante ressaltar que foram respeitados todos os principios éticos e morais
dos participantes, que aceitaram participar de forma voluntaria. Por ndo se tratar de um
pesquisa direta com seres humanos nem utilizar dados relativos aos sujeitos ou descri¢es
sobre as situacOes assistenciais, o estudo ndo precisou de ser submetido no Comité de ética e

pesquisa.
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4 RESULTADO E ANALISE

Através da oficina realizada as acfes foram elaboradas a partir das etapas propostas
na metodologia, com reunides bem estruturadas, estudos de casos, dinamicas de apresentacao
variadas, como: teatro, poesia, jogral, desenhos, maquete; estudos e relatos através de recursos
didaticos e audio- visuais, tendo como relevancia os riscos ocupacionais a que estdo expostos
os profissionais de enfermagem na emergéncia. Como enfermeira neste setor, observando e
acompanhando a realidade de trabalho destas pessoas, todos os aspectos elencados funcionam
como fatores geradores de insatisfacdo, correspondendo a realidade vivenciada por eles na sua
vida diaria.

Apbs as acdes desenvolvidas, foi possivel identificar os grandes desafios para melhoria
da qualidade de vida saudavel aos trabalhadores de enfermagem que atuam na emergéncia. A
capacitacdo realizada através de oficina, contribuiu para que as mudangas benéficas possam
ser alcancadas por meio de: - procedimentos e medidas protetoras, promovendo seguranca no
trabalho e prevencdo de acidentes e doencas ocupacionais entre os trabalhadores;-
Infelizmente, a grande dificuldade ainda é para efetivacdo de registros sistematicos de
ocorréncia dos acidentes de trabalho, a notificacdo;- os trabalhadores de salde devem
conhecer o preenchimento de notificacdo e reconhecerem a importancia dessa atividade; -
Informagdes sobre a ocorréncia de acidentes e a existéncia de situagdes de risco sdo
necessarios para o planejamento das acdes de prevencdo;-o ambiente de trabalho deve ser
saudavel, com estrutura fisica adequada, maquinario, mobiliario, produtos e outros,onde as
acOes possam melhor ocorrer,permitir posturas confortaveis,ser adequado as caracteristicas
fisicas do trabalhador e a natureza das tarefas, e permitir liberdade dos movimentos

Na expectativa de criar ambientes humanizados e livres de riscos foram trabalhadas
acOes voltadas ao didlogo com os trabalhadores de satde. Na tentativa de criar ambientes mais
saudaveis reivindicaremos aos gestores investimento em infraestrutura capazes de criar um
ambiente agradavel que proporciona bem-estar, boas condi¢bes de acustica, ventilagéo,
iluminacdo, fluxo adequado de usuérios e estética que proporcione acolhimento adequado &s
pessoas e ao trabalhador.

De acordo com as necessidades apresentadas pelos grupos de estudo, novas ac¢des irdo
surgir e serdo avaliadas no decorrer de cada intervencéo a cada més decorrido, os dados seréo
registrados e apresentados a gestéo e a classe trabalhadora, visando assim mostrar 0 avango

nas melhorias ocorridas.As avalia¢c@es sdo diarias, onde a conclusdo abstraida de cada acéo
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sera realizada a cada més, visando assim direcioné-las para os caminhos do avanco, de
responsabilidade da equipe de educacdo continuada do hospital.

Baseados nos resultados do estudo, observa-se de forma geral, que os fatores
relevantes na identificacdo dos riscos ocupacionais/ergonémicos relacionados as lesfes
musculoesqueléticos encontrados como a dor, as lesdes na regido lombar, problemas na
coluna que levam os profissionais de enfermagem ao adoecimento, com custos elevados ao
servico através de aposentadoria, licengca médica e muitas vezes cirurgias principalmente de
coluna foram através: do manuseio e transporte de equipamentos, técnicas e praticas de
levantamento de peso impréprias, movimentos e transporte das pessoas, ritmo de trabalho
intensivo, fadiga, trabalhos fisicos pesados, esforcos fisicos repetitivos, inaptiddo fisica do
funcionario, uniformes incorretos, espaco de trabalho restrito, falta de treinamento para uso de
equipamentos, insatisfacdo no trabalho, atividades realizadas que exigem curvatura do corpo,
postura em pé por tempo prolongado, superlotacdo na emergéncia, nimero de funcionarios
insuficientes, precarizacdo de vinculo empregaticio, mé& qualidade dos materiais,
desconhecimento sobre o risco de infeccdo, situagdes de urgéncia, inadequacdo dos
dispositivos utilizados para descarte, mais de um emprego, sobrecarga de trabalho, pouca
informac&o da populacdo pelos poderes publicos para onde levarem seus familiares doentes,
postura inadequada ao realizar (banho no leito, colocacdo de sondas e cateteres, puncéo
venosa, troca de leito, preparo do corpo ap6s 6bito e outros) e a falta de capacitacdo para o
servidor.

Neste contexto, verificamos que estavam havendo descontentamento, falta de
motivacdo na qualidade da assisténcia prestada na instituicdo, levando esses profissionais ao
adoecimento, muitas vezes ao estresse, comportamentos inadequados, hérnias, depressao e
dores.

Alexandre e Angerami (1993), ressaltam que as dores nas costas entre os profissionais
de enfermagem sdo causadas principalmente devido ao levantamento, movimentacdo e
transporte dos clientes. Dentro desse contexto, a prevencdo de dor lombar esta baseada
basicamente no treinamento do trabalhador de enfermagem em técnicas de movimentacdo de
pacientes ou na reducdo de excessiva manipulagao.

Resulta ainda, o problema dos equipamentos inadequados e também, os baixos
salarios, levando esses trabalhadores a exercer uma dupla jornada de trabalho, gerando um
esforco provocando ou agravando as lesdes de coluna. Observando-se que os problemas
citados, vem de longas datas e permanece no momento atual apesar do grande esforgo das

Politicas Ministerial de mudar este cenario através do Programa SOS Emergéncia para
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ampliacdo, reforma da ambiéncia e compra de equipamentos, mas por outro lado ndo se
consegue resolver a precarizacdo do trabalho e a valorizacdo do profissional.

Pinho et al. (2001), abordam que o problema de coluna é muito referido e citado como
risco ergonémico. Além de ter de empurrar camas sem manutencdo e grades pesadas, cadeiras
de rodas de pessoas de grande porte, hd também uma relacdo apontada com a jornada extensa
de trabalho, o tipo de trabalho e auséncia de pessoal na equipe para dividir as tarefas, pois
induz o trabalhador a realizar sozinho um elevado nimero de procedimentos, levando a
exaustdo, fadiga, como também o ndmero de leitos insuficiente e recursos humanos
inadequados para uma assisténcia complexa.

A jornada de trabalho de 12 horas associada a outros fatores presente na atividade, tal
como a intensa movimentacdo (andar em marcha acelerada) constante, levantar peso (corpo
da pessoa), além dos aspectos emocionais/ subjetivos levam estes profissionais a sair do
plantdo com muitas dores no corpo. A postura em pé adotada em cerca de 80% de sua jornada
de trabalho, 26% das atividades realizadas, exigia curvatura do corpo. Enfim, os problemas
estdo relacionados aos trabalhos estéticos ou repetitivos, as tarefas que exigem rotagdo e
flexdo frequentes da coluna e ao nimero de vezes que uma mesma postura é adotada no curto
espaco de tempo.

Com relacdo a vulnerabilidade, percebe-se que esses profissionais, ao enfrentar o seu
plantdo em condicBes inadequadas e exercer forca fisica e atividade emocional e mental
excessiva, além do alto grau de responsabilidade do trabalho de enfermagem que vai além da
assisténcia de cuidar das pessoas, salvar vidas, orientar familia e pelo longo e, exaustiva
jornada de trabalho é passivel de desencadear e desenvolver DORT.

No momento atual, a emergéncia em estudo ndo apresenta uma estrutura fisica
adequada, auséncia de espacos para realizacdo de procedimentos, havendo uma superlotacéo.
Juntar-se a isso o fato da populagédo néo saber qual servigo recorrer, acumulando uma grande
demanda na porta de entrada do servico.

Vale ressaltar, que o Programa SOS Emergéncia do Ministério da Saude vinculou esta
instituicdo por ser um hospital de referéncia e de grande porte financiamento para reforma,
ampliacdo do espaco fisico, compra de equipamentos de alta tecnologia e outros, para atender
a demanda de pessoas e atuar na gestdo das emergéncias nas linhas de cuidado com atencgéo
integral na rede de atencédo a saude, prestando uma assisténcia de qualidade total. Ressaltamos
ainda, que o hospital possui representantes da salude do trabalhador como: Gestdo do trabalho,

CIPA, Coordenacéo de ensino, CCIH e outros que ndo funcionam na emergéncia, dessa forma
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precisamos envolvé-los para que realizem suas func¢des adequadamente e melhore a vida dos
trabalhadores, orientando e evitando os acidentes de trabalho e os riscos ergondémicos.

Diante dos resultados apresentados, para favorecer um maior esclarecimento aos
profissionais envolvidos, é necessario melhorar a qualidade do conhecimento através do
processo ensino-aprendizagem, associando a teoria/pratica, tornando o sujeito ativo das suas
acoes, como meios de auxiliar a formagdo de uma consciéncia para identificagéo e prevencgéo
dos riscos ocupacionais, através de uma postura correta e adequada serd elaborado uma
Capacitacdo Pedagdgica, para evitar o adoecimento, melhorar nosso comportamento, levando

a uma mudanca de atitude e ter uma vida saudavel.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

De uma forma geral, os participantes perceberam a relacdo entre os problemas de
salde e o tipo de atividades desenvolvidas por eles. No entanto, a busca por solucGes para as
queixas de saude representadas sdo dissociadas da instituicdo dado que a instituicdo ndo tem
programas nem politicas de tratamento eficazes, no sentido da atengdo integral.

Por outro lado, o servico de emergéncia ndo apresenta uma infraestrutura adequada,
além de uma auséncia de espacos (produto da superlotacdo) para realizacdo de procedimentos.
Acrescenta-se a isso, 0 fato da populagdo ndo saber a qual servigo recorrer, acumulando uma
grande demanda na porta de entrada do servico, como também o numero insuficiente de
profissionais para realizar a assisténcia as pessoas que procuram a instituicao.

Partindo dessa perspectiva, vale salientar que o profissional de enfermagem necessita
de melhores condicGes de trabalho. A implementacéo de treinamentos deveria fazer parte dos
programas de prevencao de leses musculoesqueléticos assim como repensar a organizacdo
do trabalho da equipe de enfermagem. E necessério investir em ambientes ergondmicos e
adequados ao tipo de trabalho a ser desempenhado, capacitacdo pedagogica e assegurar ao
trabalhador de enfermagem condi¢des favoraveis ao seu bem-estar e sua qualidade de vida.

Desenvolver um programa para investir na formacéo e desenvolvimento profissional e
pessoal das equipes de trabalho, visando a melhoria dos servicos prestados, priorizando agdes
em capacitacdo como: cursos, atualizacdes, eventos externos e internos, palestras, seminarios
que possibilitem o desenvolvimento dos profissionais em seus niveis de conhecimento.

Por sua vez a equipe da gestdo hospitalar devera contribuir com a implementacéo dos
projetos institucionais: Gestdo de Qualidade, Acreditacdo Hospitalar, Hospital Sentinela,
Programa de Humanizacdo, Acolhimento com Classificacdo de Risco, Atendimento as
exigéncias da Legislacdo Sanitaria e outros. Essas ferramentas de gestdo importantes que
integradas fardo a diferenca para um atendimento as pessoas, como também um olhar
diferenciado com o foco no profissional de saude.

Assim, teriamos profissionais capazes de identificar e evitar os riscos ocupacionais ao

qual estdo expostos, melhorando seu desempenho, e uma qualidade de vida saudavel.



18

REFERENCIAS

1- ALEXANDRE, N.M.C.; ANGERAMI, E.L.S. Avaliacdo de determinados aspectos
ergonémicos no transporte de pacientes. Rev. bras. satude ocup, v.21, n.77, p.81-90, jan-mar.
1993.

2- ANDRADE, K.B.S. O tempo do cuidado de enfermagem na sala de emergéncia: buscando
a otimizacéo da qualidade da assisténcia. Rio de Janeiro, 2012.

3- BRASIL, Ministério do Trabalho e Emprego. Norma regulamentadora 17 (NR-17).
Brasilia, 2010.

4- BULHOES, 1. Riscos do trabalho de enfermagem. Rio de janeiro, 1994.

5- CAETANO, V.C.; CRUZ, D.T.; LEITE, I.C.G. Perfil dos pacientes e caracteristicas do
tratamento fisioterapéutico aplicado aos trabalhadores com LER/DORT em Juiz de Fora, MG.
Fisioter Mov. v.23, n.3, p. 451-460, 2010.

6- CASTRO, M. R.; FARIAS, S.N.P. A producdo cientifica sobre riscos ocupacionais a que
estdo expostos os trabalhadores de enfermagem. Esc. Anna Nery Rev. Enferm. v.12, n.2,
p.364-369, jun. 2008.

7- COUTO, H. A. Ergonomia aplicada ao trabalho em 18 li¢cdes. Belo Horizonte: Ergo,
2002.

8- FERREIRA, M. C.; MENDES, A. M. Trabalho e riscos de adoecimento: o caso dos
auditores-fiscais da Previdéncia Social brasileira. Brasilia: Ler, Pensar e Agir, 2003.

9- GONCALVES, R. M. Ergonomia do servico de atendimento ao publico via internet:
utilidade e usabilidade de websites para os usuarios. Dissertagdo de Mestrado, Instituto de
Psicologia, Universidade de Brasilia, Brasilia, 2002.

10- GUERIN, F. et. al. Compreender o trabalho para transformé-lo: a pratica da
ergonomia. S&o Paulo: Blucher, 2001.

11- LIMA-GONGCALVES, E. Condicionantes internos e externos da atividade do hospital-
empresa. RAE-eletrénica, v. 1, n.2, p.1-20, jul-dez/2002.

12- MAGNAGO, T.S.B.S. et al. Distarbios Musculoesqueléticos em trabalhadores de
enfermagem. Rev. bras. enferm. v.60 n.6, p. 701-705, nov-dez. 2007.

13- PINHO, L. et. al. Dores na coluna em profissionais de enfermagem. Acta Fisiatrica, v.8,
n.2, p. 75-81, ago. 2001.

14- RIBEIRO, D.G.; TOMAZ, D.G.M.F. Ergonomia e intervencdo do enfermeiro do
trabalho. FACREDENTOR, 2013. Disponivel em <
http://www.redentor.inf.br/arquivos/pos/publicacoes/04032013TCC%20DAVID%20GODIN
HO%20RIBEIRO.pdf>. Acesso em: 12 abr. 2014.



19

15- SANTOS, J.L.G.; GARLET, E.R.; LIMA, M.A.D.S. Revisdo sistematica sobre a
dimensdo gerencial no trabalho do enfermeiro no &mbito hospitalar. Rev. Gaucha
Enfermagem, v.30, n.3, p.525-532, set. 20009.

16- SELL, I. Contribuicdo da ergonomia na seguranca do trabalho. Rev. bras. satude ocup, V.
18, n. 70, p. 44-49, abr./jun., 1990.



