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Objetivou-se averiguar na literatura o impacto das doengas relacionadas ao trabalho sobre a vida dos trabalhadores, bem como analisar as
contribuigdes dos estudos para a ciéncia da enfermagem, em especial para a area da enfermagem do trabalho. Trata-se de revisdo integrativa com a
seguinte questdo norteadora: quais as limitagdes e consequéncias causadas por transtornos traumaticos cumulativos na vida de trabalhadores,
relatadas na produgdo cientifica da enfermagem nos ultimos cinco anos (2006 a 2010). Utilizaram-se como descritores: Saude Ocupacional e Satde do
Trabalhador. Foram selecionados 14 trabalhos, agrupados segundo objetivos em comum, principais limitacdes e consequéncias ocasionadas, e
informagOes pertinentes a contribuicbes dos estudos para a area da Enfermagem do Trabalho. Concluiu-se que as producdes cientificas sobre o tema
trazem poucas contribuicOes efetivas, e que novos estudos s3o necessarios para subsidiar estratégias de atencdo voltadas a promogdo da saude e
qualidade de vida destes trabalhadores.

Descritores: Enfermagem do Trabalho; Transtornos Traumaticos Cumulativos; Salde do Trabalhador; Doengas Profissionais.

This study aimed to investigate the impacts of work-related diseases in the worker’s lives, as well as analyze the contributions of studies to the nursing
science, especially in the area of occupational health nursing. It is an integrative review with the following guiding question: What are the limitations
and consequences caused by cumulative trauma disorders (CTD) in the worker’s lives reported in the nursing scientific production during the last five
years (2006 to 2010). The descriptors used were: Cumulative Trauma Disorders and Occupational Health. We selected 14 articles and these were
grouped according to common purposes, main limitations and consequences of CTD, and relevant information to contributions of studies in the area of
Occupational Health Nursing. We concluded that the scientific production on this subject brings few effective contributions, and that further studies are
needed to subsidize care strategies aimed at promoting health and quality of life of these workers.
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El objetivo fue comprobar en la literatura el impacto de las enfermedades profesionales en la vida de los trabajadores y analizar las contribuciones de
los estudios para la ciencia de enfermeria, en especial para enfermeria del trabajo. Revisidn integradora con la siguiente pregunta: cuales son las
limitaciones y consecuencias causadas por trastornos de trauma acumulativo en la vida de los trabajadores, en la literatura cientifica de enfermeria en
los Ultimos cinco afnos (2006 a 2010). Se utilizaron como descriptores: Salud Ocupacional y Salud Ocupacional del Trabajador. Fueron seleccionados 14
trabajos que se agruparon segun objetivos comunes, principales limitaciones y consecuencias causadas e informaciones que se pueden traducir en
contribuciones para la Enfermeria del Trabajo. La produccion cientifica sobre el tema trae pocas contribuciones efectivas, y que se necesitan mas
estudios para subsidiar a las estrategias de atencion dirigidas a promover la salud y la calidad de vida de estos trabajadores.
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[ INTRODUCAO ]

Um dos papéis fundamentais na vida do ser
humano é o trabalho, tendo em vista seus efeitos
positivos no concernente a satisfagdo das necessidades
basicas de subsisténcia, criacdo de vinculos e
colaboracdo entre os trabalhadores. Entretanto, ao
exercer este papel, o homem acaba por se expor
constantemente aos riscos presentes no ambiente de
trabalho, o que pode interferir diretamente na sua saude
fisica e psicoldgica‘®.

A intensificacdo da forma de produgdo, as longas
jornadas sem pausas, o trabalho repetitivo e 0 uso de
ferramentas vibratdrias, agravados pela sobrecarga de
trabalho e a pressdo constante tém ocasionado o
aumento de doengas relacionadas ao trabalho, ao
mesmo tempo em que criam condicdes para a maior
probabilidade de acidentes causadores de incapacidade
temporaria ou permanente, evidenciando assim o
vinculo causal entre satde e trabalho®?.

Dentre as doencas que acometem esta populacao,
pode-se destacar o constante crescimento das Lesdes
por Esforgos Repetitivos (LER), conhecidas no Brasil
também como Distlrbios Osteomusculares Relacionadas
ao Trabalho (DORT) e Transtorno Traumatico
Cumulativo (TTC). Estas se constituem a categoria mais
comum de doengas do trabalho, podendo afetar
trabalhadores dos mais diversos ramos da atividade
econdmica, ocupagdes profissionais e niveis de
escolaridade.

As LER/DORT sdo doencas que possuem, como
caracteristicas comuns, a dor cronica e o desgaste de
estruturas do sistema musculoesquelético, afetando
predominantemente 0s membros superiores,
manifestando-se como resultado da repeticao do mesmo
movimento em alta frequéncia‘®.

Trata-se de um fen6meno relacionado ao
trabalho, decorrente do uso excessivo de forga, atribuido
ao sistema musculoesquelético, e de auséncia de tempo

para recuperagao. Caracteriza-se pela ocorréncia de
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varios sintomas (dor, parestesia, sensacdo de peso e
fadiga) de aparecimento capcioso, afetando mais
comumente 0s membros superiores. Sdo
frequentemente consideradas como causas de
incapacidade laboral temporaria ou permanente®.

A histéria do trabalho repetitivo é longa,
observando-se relatos datados de aproximadamente
dois séculos atrds. Em 1891, Fritz de Quervain, ao
observar lavadeiras com queixas frequentes de dores,
associou a tenossinovite do polegar a atividade de lavar
roupas, denominando essa doenga de “entorse das
lavadeiras”. O Japdo foi um dos primeiros paises a
conferir a devida importancia a esta categoria de
doencas, reconhecida na década de 1960, e levando a
criagdo do Comité da Associacao Japonesa de Saude
Ocupacional®.

No Brasil, esta tipologia de problema de saude foi
constatada inicialmente nos anos 1980, entre
profissionais usuarios de computadores, sendo
denominada como “doenca dos digitadores”. Somente
em 1991 ocorreu o seu reconhecimento como doenga
ocupacional, pela Norma Técnica para Pericia Médica do
Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), sendo
considerada como um problema de satde pUblica”.

Além da possibilidade de causar limitagbes e
incapacidade para o trabalho, a doenca pode trazer o
comprometimento de atividades cotidianas, incluindo
implicagbes para o desenvolvimento de rotinas
domésticas e de atividades de lazer. Em fungdo disto,
ndo raramente, acaba por gerar nos individuos afetados,
sentimentos de frustragdo e inutilidade. Esses
sentimentos também sdo acompanhados pela dor,
insbnia, oscilacdo do humor, baixa autoestima,
depressao, ansiedade, desvalorizacdo profissional, entre
outros.

Nesse sentido, a enfermagem do trabalho exerce
papel fundamental na vida desses trabalhadores, por

melhor compreender o0s aspectos biopsicossociais
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relacionados a doenga, colabora na busca de estratégias
para adaptacdo das condicbes de trabalho as
caracteristicas psicofisiologicas dos trabalhadores, e
estabelece agles para prevencdo dos agravos e
promogdao da saude desta clientela.

Conhecer as limitagbes e consequéncias que as
doencas relacionadas ao trabalho causam na vida dos
trabalhadores, constitui aspecto essencial para a
atuacdo da enfermagem e de outros profissionais que
lidam direta e indiretamente com essa parcela da
populacdo. Tal conhecimento propicia a tomada de
decisbes, no intuito de amenizar problemas,
proporcionar bem-estar ao trabalhador e, ao mesmo
tempo, colaborar para a manutencdo de um
desempenho eficiente e a capacidade produtiva dos
individuos.

Por estas consideracbes, o estudo objetivou
averiguar na literatura qual o impacto das doencas
relacionadas ao trabalho sobre a vida dos trabalhadores,
bem como analisar as contribuicdes dos estudos para a
ciéncia da enfermagem, em especial para a area da

enfermagem do trabalho.

METODO

O estudo constituiu-se numa pesquisa de revisdao
integrativa, dirigida a trabalhos publicados nos ultimos
cinco anos (2006 a 2010), e que se mostraram
adequados a responder a seguinte questao norteadora:
Quais as limitacdes e consequéncias causadas por TTC
na vida de trabalhadores, relatadas na producao
cientifica da enfermagem nos Ultimos cinco anos (2006-
2010)? A questdo intermediaria e voltada ao segundo
objetivo do estudo foi: Que contribuicdes os estudos
trazem para a ciéncia de enfermagem, em especial para
a area da enfermagem do trabalho?

A revisdo integrativa € um método que tem o
objetivo de sintetizar os resultados obtidos nas

pesquisas sobre um determinado tema,

sistematicamente, a fim de contribuir para o
conhecimento sobre este tema®,

Neste tipo de revisdao, algumas etapas devem ser
seguidas: (1) identificacdo do tema e selecao da
hipotese ou questdo de pesquisa para a elaboracdo da
revisdo integrativa; (2) estabelecimento de critérios para
a inclusdo e exclusao de estudos/amostragem ou busca
na literatura; (3) definicdo das informagbes a serem
extraidas dos estudos selecionados/categorizacdo; (4)
avaliacdo dos estudos incluidos na revisao integrativa;
(5) interpretacao dos resultados e (6) apresentacao da
sintese do conhecimento®.

Para a selecdo dos trabalhos cientificos foram
definidos os seguintes critérios de inclusdo: produgbes
que foram publicadas no periodo de janeiro de 2006 a
dezembro de 2010, sem restricoes de idioma; e,
estarem disponiveis on-line e indexados numa das
seguintes bases de dados: BDENF (Bibliografia Brasileira
de Enfermagem); LILACS (Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude); MEDLINE e biblioteca
eletronica SCIELO (Scientific Eletronic Library Online).

A opcdo por este recorte cronoldgico (periodo
2006-2010) justifica-se em funcdo do aumento de
doencas relacionadas ao trabalho nos Ultimos anos,
observavel na pratica profissional dos pesquisadores na
area da enfermagem do trabalho. Como Unico critério de
exclusdo, definiu-se o enquadramento dos artigos na
modalidade de revisao bibliografica.

Os termos contidos nos Descritores em Ciéncias
da Salde (DeCS), utilizados para o processo de busca
nesta revisao da literatura, foram: Transtornos
Traumaticos Cumulativos, Salde Ocupacional e Salde
do Trabalhador. Recorreu-se ao operador logico “OR”
para 0 rastreamento de todos os trabalhos que
apresentassem um ou mais dos descritores
estabelecidos, para posterior refinamento utilizando os
demais critérios de inclusdo. Lembrando que, de acordo
com o DeCS, deve ser usado TTC no lugar dos termos

LER/DORT para a busca de producgdes cientificas nas
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bases de dados. A busca das publicacdes foi realizada
nos meses de fevereiro e margo de 2011.
Por meio deste processo de busca, foram

encontrados 71  trabalhos, sendo que trés

apresentavam-se cadastrados em mais de uma base de
dados (LILACS e BDENF). Nestes casos especificos,
procedeu-se a exclusao de um dos cadastros para evitar

duplicacdo dos dados.

Tabela 1 - Quantidade de trabalhos distribuidos entre as bases de dados selecionadas (2006-2010).

Trabalhos Trabalhos
Bases R
encontrados selecionados
BDENF 17 1
Lilacs 46 11
Scielo 8 2
Medline 0 0
Total 71 14

Na Tabela 1 é evidenciado o nimero de trabalhos
encontrados de acordo com os descritores € o nimero
de trabalhos selecionados que atenderam aos critérios
de inclusdo, distribuidos entre as bases de dados
selecionadas.

O processo de refinamento da busca incluiu a
analise de todos os resumos dos trabalhos selecionados,
de modo a verificar quantos atendiam a questdo
norteadora do estudo e aos critérios de inclusdo
descritos acima. Deste procedimento, resultou um total
de 14 trabalhos.

[ RESULTADOS ]

Os 14 trabalhos selecionados para integrarem
este estudo foram codificados pela letra L (Literatura) e
de nimeros (de 1 a 14), de acordo com a ordem de
leitura e exploracao destes materiais. Esta codificacao
teve por objetivo organizar a apresentacdo dos
resultados relativos a cada um dos trabalhos, facilitando
tragar andlises e comparagdes entre 0s mesmos.

Com relacdo aos anos de publicacdao, foram
encontradas trés publicagdes em 2006 (L6, L7 e L9),
quatro em 2007 (L2, L3, L13 e L14), duas em 2008 (L11

A partir disso, foi realizada a leitura minuciosa dos
trabalhos completos selecionados, para verificar se os
contelidos realmente contemplavam os objetivos do
trabalho.

No que tange a analise da tematica dos trabalhos
analisados, estes foram agrupados segundo objetivos
em comum, de acordo com os impactos relatados sobre
a vida dos trabalhadores (em termos das principais
limitagGes e consequéncias ocasionadas pelo TTC), e por
ultimo, em conformidade as informacgdes que pudessem
se traduzir em contribuicOes para a area da Enfermagem
do Trabalho.

e L12), trés em 2009 (L4, L5 e L8) e duas em 2010 (L1
e L10).

Quanto aos autores dos trabalhos selecionados,
em relacdo a sua formagdo, trés foram produzidos por
enfermeiros (L2, L3, L13), quatro por fisioterapeutas
(L1, L4, L6, 19), um por médicos (L5), um por
psicologos (L7), um por nutricionista (L11), dois por
fisioterapeutas e enfermeiros (L8, L12), um por
fisioterapeutas e médicos (L10) e um por educador fisico
(L14). Foi possivel verificar uma concentragdo dos

trabalhos produzidos por enfermeiros (exclusivamente)
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Quadro 1 - Trabalhos selecionados para a revisao integrativa (2006-2010).

justificativa plausivel.

Titulo Periodico/Ano
L1 Andlise das limitacdes, estratégias e perspectivas dos trabalhadores com LER/DORT, Cién Saude Coletiva 2010
participantes do grupo Profit-LER: um estudo de caso.
L2 A vivéncia de uma trabalhadora de enfermagem portadora de lesdo “De Quervain”. Rev Latino-am Enferm 2007
L3 Lesdo por Esforgo Repetitivo (LER) e Doenga Osteomuscular Relacionada ao trabalho Rev Bras Enferm 2007
(DORT).
L4 Incapacidade, cotidiano e subjetividade: a narrativa de trabalhadores com Interface — Comunic Saude Educ
LER/DORT. 2009
L5 LER e planos de demissdo voluntaria: trajetdrias de dor e sofrimento entre bancarios. Cad psicol soc trab 2009
L6 Significados e (re)significados: o itinerario terapéutico dos trabalhadores com Dissertacao — Salvador (BA).
LER/DORT. Instituto de Saude Coletiva,
Universidade Federal da Bahia.
2006.
L7 LER: trabalho, exclusdo, dor, sofrimento e relacdo de género. Um estudo com Cad Saude Publica 2006
trabalhadoras atendidas num servico publico de saude.
L8 Avaliagdo cinesioldgica e sintomatoldgica de membros inferiores de costureiros Rev enferm UER] 2009
industriais.
L9 Sintomas musculoesqueléticos em trabalhadores de uma empresa de abastecimento Salusvita 2006
e tratamento de agua da cidade de Londrina-PR.
L10 Condicoes de trabalho e dor osteomuscular entre ceramistas brasileiros. Cad Saude Publica 2010
L11 Intervencdo nas situagdes de trabalho em um servico de nutricdo hospitalar de Sao Tese - Sdo Paulo, Universidade
Paulo e repercussdes nos sintomas osteomusculares. Estadual de Sao Paulo, 2008.
L12 Percepgdo de servidores municipais frente ao diagndstico de disturbio osteomuscular Fisioter Pesq 2008
relacionado ao trabalho.
L13 O cotidiano de trabalhadoras de enfermagem acometidas por distlrbios On-line braz j nurs 2007
osteomusculares relacionados ao trabalho sob a luz da fenomenologia heideggeriana.
L14 Sintomas de disturbios osteomusculares em motoristas e cobradores de 6nibus. Rev Bras Cineantropom
Desempenho Hum 2007
Dos trabalhos selecionados, 12 foram artigos um em Alagoas (L3), um no Parana (L9) e um no Ceara
cientificos publicados em periddicos nacionais e (L12).

internacionais, e dois (L6 e L11) foram produtos de pds-
graduacao (dissertacdes e teses). Quanto ao tipo de
método de pesquisa utilizado nos trabalhos
selecionados, observou-se a prevaléncia da abordagem
qualitativa, presente em oito produgdes (L2, L3, L4, L5,
L7, L11, L12, L13),

quantitativa, presente em quatro bibliografias (L8, L9,

seguidos pela abordagem
L10, L14) e pela abordagem qualiquantitativa, presente
em dois trabalhos (L1 e L6).

Todos os estudos foram realizados no Brasil,
sendo a maioria (7) oriunda do Estado de Sao Paulo (L2,
L5, L7, L8, L10, L11, L13), seguidos por trés realizados
na Bahia (L4, L6, L14), um no Estado da Paraiba (L1),

Com relacao aos contextos de trabalho retratados
nos estudos analisados, foi possivel evidenciar diversas
areas de atuacao profissional: participantes do programa
Profit/LER

Fisioterapia da Universidade Federal

(desenvolvido pelo Departamento de
da Paraiba);
trabalhadores da Justica do Trabalho (Varas da Justica
do Trabalho); funciondrios de central de material e
esterilizagao (hospitalar); servidores da industria e do
comércio; funciondarios de um banco estatal;
trabalhadores em regime de beneficio da Previdéncia
Social Brasileira; costureiros industriais; empregados de
empresa de tratamento de agua; trabalhadores de
indlstrias ceramicas; funcionarios de servicos de

nutricdo hospitalar; empregados de uma clinica de
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fisioterapia; trabalhadores da enfermagem, motoristas e
cobradores de Onibus.

Com relagdo aos objetivos de estudo, o mais
frequente foi: "conhecer a experiéncia de adoecimento
de portadores de LER/DORT, seus determinantes e
consequéncias/impactos sobre a vida e cotidiano de
trabalho em diferentes segmentos produtivos”. Tal
objetivo, ainda que com variacdes em sua redacgao
original, foi encontrado em oito dos 14 trabalhos (L1,
L2, L3, L4, L5, L6, L7, L12), perfazendo 57,14% da

amostra analisada.

Em seguida, foi constatado como segundo e
Ultimo mais frequente objetivo dos estudos: "verificar
sintomas de LER/DORT e a prevaléncia de dor e outros
sintomas musculo-esqueléticos nos trabalhadores —
implicacdes para o exercicio laboral”, presente em seis
trabalhos (L8, L9, L10, L11, L13, L14).

No concernente aos impactos do TTC sobre a vida
dos trabalhadores, observou-se grande diversidade de
manifestacdes, repercutindo em varios segmentos da

vida dos individuos afetados.

Quadro 2 - LimitagGes Fisicas e Consequéncias Psicossociais ocasionadas pelo TTC. (2006-2010)

Fisicas

Dificuldade em realizar tarefas do dia a dia;

Desconforto, dor, inchaco, adormecimento, formigamento; presenga de nddulos;

Dificuldade para dormir (posicionamento).

Psicossociais

Absenteismo e afastamento do trabalho;

Sensacdo de que jamais poderia exercer a sua profissao novamente;

Perda da identidade no trabalho;

Depressao, ansiedade, angustia, irritabilidade, mau-humor;

Vida normal afetada;

Inviabilizacdo de atividades esportivas;

Comprometimento das atividades profissionais, domésticas e de cuidado pessoal;

Constrangimento e humilhagao por ter que provar a doenca para o Instituto Nacional do Seguro Social;

Sentimentos de incapacidade, inutilidade, frustracdo, injustica, perda, culpa, baixa autoestima, vergonha;

Discriminagao e rejeicdo para o mundo do trabalho;

Desvalorizacao profissional;

Desespero de ter que trabalhar com dor;

Sofrimento em relacdo ao atendimento nos servigos de salde;

Falta de autonomia para decisGes;

Preocupagdo com a produgao;

Problemas de relacionamento;

Insatisfagdo no trabalho e desejo de mudar de fungao;

Desilusdo com a profissao.

No que se refere as contribuicbes das publicagGes
para a ciéncia da enfermagem, e mais especificamente,
para a area de enfermagem do trabalho, foi possivel
evidenciar quatro principais enfoques.

A maioria dos estudos apresentou enfoque

descritivo na perspectiva do sujeito com TTC, de modo

que o objeto principal de analise nesses estudos foi o
impacto da doenca sobre a vida e condigdao geral de
saude e trabalho dos individuos afetados (L2, L4, L5, L6,
L10, L12, L13). A estes trabalhos, seguiram-se os
estudos descritivos voltados a apontar medidas de

promocdo da saude nos contextos de trabalho (L1, L7,
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L8, L14); pesquisas voltadas a avaliagao de estrutura e
alocagdo de recursos humanos, em funcdo das
limitagdes ocasionadas pelo TTC, como forma de
promover a adaptacdo e preservacao da saude do
trabalhador (L9, L13, L14); e, finalmente, estudos de
carater preventivo, abordando medidas de prevencdo e
a implantagdo de acdes de melhorias para a saude do
trabalhador com TTC (L3, L11, L14). Dois dos trabalhos
analisados apresentavam mais de um enfoque tematico
(L13 e L14).

[ DISCUSSAO ]

Em apenas um estudo (L8) nao foram descritas
limitacgdes do TTC, enfatizando somente o fato das
sensacoes algicas ocasionadas por DORT serem capazes
de gerar limitacdes e preocupacdes nos trabalhadores,
sem maior detalhamento destas repercussoes.

E plenamente conhecido o fato de a dor
constituir-se em um processo limitante para os
trabalhadores, intervindo na sua vida profissional e
pessoal'!?), Percebe-se nos estudos consultados que as
limitagdes fisicas causadas pelo TTC interferem
significativamente na vida dos trabalhadores
acometidos, dificultando, além da execugdo de
atividades cotidianas, as atividades necessarias para o
desenvolvimento de seu trabalho.

Em face desta condicdo, torna-se fundamental
desenvolver um olhar mais holistico na abordagem
terapéutica junto a estes individuos, de modo a buscar
tratar as questdes emocionais, além da dor fisica, caso
contrario, as consequéncias psicologicas podem ser
exacerbadas e fortificadas‘'?.

Outro aspecto que chama a atencao nos trabalhos
avaliados é que, para além dos aspectos exclusivamente
fisicos da doenca, os aspectos psicossociais que
aparecem como resultados das dores e das limitages
provocadas pelo TTC sdo em nimero muito maior. Em

estudo que aborda tal tematica™®, foi evidenciado que

os traumas psicoldgicos sdo achados frequentes como
consequéncia das doengas LER/DORT.

As  consequéncias  psicossociais  interferem
imensamente na vida desses trabalhadores, ocasionando
desde o afastamento do trabalho até a instalacao de
quadros de frustacdo e depressdao. Além disso, os
trabalhadores ainda sofrem preconceito, e nao
raramente sdo constrangidos ao ter que provar a
veracidade da existéncia da doenga para a empresa, ao
INSS, aos colegas de trabalho e até para a propria
familia.

O medo da perda do emprego, citado nos
trabalhos, assume extrema relevancia, principalmente
nos dias de hoje, frente a dificil situacdo de se conseguir
outro emprego. A necessidade de manter o emprego
traz consigo a impossibilidade de propor mudancas
nesse contexto, fazendo com que os trabalhadores se
submetam a condicdes de trabalho, muitas vezes,
incompativeis com a saude.

Além disso, no caso de o provedor familiar
encontrar-se impossibilitado de exercer sua profissao, a
familia padece duplamente, seja em funcdo de
compartilhar o sofrimento de um de seus membros, seja
porque acaba sendo penalizada pelas dificuldades
financeiras resultantes dessa situacao. Com isto, manter
o padrdo econdémico e o status perante a sociedade
torna-se sensivelmente mais dificil, agravando-se o
sentimento de frustragao e inutilidade.

Infelizmente, a conscientizacdo no que se refere
aos limites do corpo humano, por parte de trabalhadores
e empregadores, se da por meio de perdas, reducdo de
lucros e sofrimento do trabalhador®®,

Para além das repercussdes da doenga sobre o
individuo e sua familia, os TTC trazem consequéncias
também para a empresa onde o trabalhador atua. Estas
incluem problemas como absenteismo, acidentes de
trabalho, perda de produtividade, afastamento das

atividades, altas despesas médicas com tratamento,
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entre outros, interferindo de forma significativa nos
custos de producdo e na sua qualidade™?.

Apenas o estudo L3 faz mengdo direta a possiveis
contribuicobes para a enfermagem do trabalho,
relativamente a medidas que possam reduzir
inadequagbes dos ambientes de trabalhos, incentivando
a prevencao da LER/DORT.

O artigo corrobora para a proposicdo de agdes
como a melhora das instalacdes fisicas, elétricas e
ergonOmicas dos ambientes; pratica da ginastica laboral
voltada exclusivamente para prevencdo da LER/DORT;
identificacdo e transferéncia de local de trabalho; além
de ressaltar a importdncia de uma politica de
sensibilizacdo dirigida aos gestores; bem como de uma
politica de conscientizacdo voltada aos proprios
trabalhadores. Neste Ultimo item, sdo abordadas
estratégias direcionadas a chefes e diretores, com o
objetivo de comprometé-los com a implantagdo de um
programa de prevencao da LER/DORT.

Adicionalmente, alguns dos trabalhos analisados
(L1, L8, L9, L14) relatam experiéncias positivas capazes
de subsidiar a realizacdo de programas de prevencao e
de carater educativo para a enfermagem do trabalho.
Conforme descritos nessas fontes, obter maior
conhecimento acerca da patologia faz com que os
trabalhadores compreendam a doenga como um todo,
de forma a elaborar estratégias que visem diminuir os
sintomas fisicos e psicoldgicos, e principalmente, no que
se refere as condutas que minimizem a progressao dos
quadros algicos.

Destaca-se, ainda, a necessidade de uma acdo
multidisciplinar no atendimento desta doenca, de tal
modo que o conjunto de profissionais das varias areas
do conhecimento, com suas competéncias especificas,
possa promover um trabalho coletivo e colaborativo
capaz de favorecer o trabalhador, visando amenizar os
agravos individuais e os impactos do TTC para a

coletividade.

Outro aspecto abordado pelo trabalho em questao
foi o papel dos grupos de ajuda, formados pelos
proprios trabalhadores com TTC, com o suporte da
equipe multidisciplinar, como estratégia que contribui de
forma positiva na socializacdo entre os individuos
afetados, por meio do compartilhamento de sentimentos
e vivéncias com relacdo a doenca.

Autores afirmam que para a possivel construgdo
de novas acOes voltadas para a saude do trabalhador é
necessaria a participagdo dos proprios trabalhadores
como eixo principal, além do apoio da classe empresarial
nesse processo'’,

Em estudo realizado em Minas Gerais sobre os
grupos de pesquisa do Brasil voltados para a saude do
trabalhador, concluiu-se que estes estdo voltados para a
melhor qualidade de vida do trabalhador, além do mais,
observou-se uma preocupagao por parte dos grupos de
pesquisa no que tange aos agravos a salde advindos do

trabalho®.

[ CONCLUSAO ]

Em se tratando do primeiro objetivo do estudo, ao
analisar e discutir as literaturas selecionadas foi possivel
evidenciar a ocorréncia de diversas alteracbes na vida
dos trabalhadores, em decorréncia do acometimento
destes por TTC. Tais impactos englobaram varias
esferas do viver destes individuos: fisica, psicoldgica,
social, profissional e pessoal. Destaca-se que, muitas
vezes, o trabalhador acaba por se tornar vitima de
preconceito, desenvolvendo problemas de
relacionamento no ambito laboral, assistencial, e até
familiar, em fungao do descrédito quanto a condicdo de
enfermo pela empresa e por parte dos proprios colegas
de trabalho.

Além disso, a presenca de doenga relacionada ao
trabalho significou um marco na trajetéria de vida
dessas pessoas, pois as atividades que costumavam
realizar foram comprometidas, a producao no trabalho

diminuiu, gerando preocupacdo e angustia, ao ponto
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desta experiéncia de adoecimento ser relatada como um
cotidiano repleto de sofrimentos e incertezas.

Com relagdo ao segundo objetivo do estudo,
relativamente a questdo intermedidria implementada no
processo de andlise dos artigos, verificou-se uma
escassa producao de trabalhos que enfatizassem
possiveis contribuicbes ou estratégias para o corpo de
conhecimentos da enfermagem, e em especial no que
tange a pratica assistencial voltada aos trabalhadores
acometidos pelo TTC. Assim, embora tenha sido
selecionado o periodo dos Ultimos cinco anos para a
realizagdo deste estudo, em funcdo do incremento
recente das producdes sobre o tema, os trabalhos nao
se aprofundaram nestas questdes, pois apenas um
trabalho (L3) dos 14 selecionados abordou a tematica
assistencial de forma mais evidente.

O referido estudo, de autoria de enfermeiros,
abordou de forma direta e objetiva, a importancia da
oferta de suporte aos profissionais, que viabilizem a
reducao de inadequagdes nos ambientes de trabalhos, o
incentivo a prevencdo da doenca, € a ampliacdo das
atividades para além do controle da dor.

Para a pratica da enfermagem, pode-se
depreender que as literaturas recentes deixam a desejar
no sentido de oferecer auxilio/subsidio suficiente a
criacdo de novas estratégias de saude, com intuito de
melhorar a condicdo de vida desses trabalhadores, ou
mesmo de incentivo a prevengdo e promogdo da saude.

Nesse sentido, a presente revisdo aponta para a
importancia da realizacdo de estudos sobre o tema,
capazes de subsidiar uma atuacao mais consistente da
enfermagem junto a esses trabalhadores, ancorada num
corpo de conhecimento mais aprofundados acerca da
patologia e dos impactos desta sobre a vida destes seres

humanos e de todos os que o cercam.
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