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RESUMO
Os Distúrbios osteomusculares relacionados ao trabalho
(Dort) são afecções no sistema musculoesquelético ocasio-
nados pela utilização excessiva dessas estruturas pela falta
de tempo para sua recuperação. A etiologia dos Dort é mul-
tifatorial. Os profissionais de enfermagem são suscetíveis
ao desenvolvimento da Dort. Este estudo é do tipo trans-
versal, descritivo e exploratório, com abordagem quantita-
tiva. A população de estudo foi de 56 profissionais de en-
fermagem do Hospital Municipal Drª Laura Maria Braga,
localizado em Ouro Preto do Oeste/RO/Brasil. A coleta de
dados foi realizada após aprovação do projeto de pesquisa
pelo Comitê de Ética e Pesquisa do Ceulji/Ulbra. O instru-
mento utilizado foi um questionário com 11 (onze) questões
objetivas. Essa pesquisa foi realizada de acordo com a Re-
solução n° 196/1996. Os resultados encontrados foram que
84% eram do sexo feminino, idade entre 29 a 39 anos
(32%), com Ensino Médio completo (50%), técnicos de
enfermagem (77%), a maioria (67,8%) não desenvolveu
distúrbios osteomusculares, a dor e o enrijecimento da re-
gião lombar e ombros foram os sinais e sintomas mais ci-
tados. Conclui-se que medidas preventivas inseridas no
ambiente de trabalho podem evitar o desenvolvimento de
Dort.

PALAVRAS-CHAVE: Transtornos traumáticos cumulati-
vos, enfermagem, sinais e sintomas.

ABSTRACT
Work-related musculoskeletal disorders (Dort) are affections in
the musculoskeletal system caused by the excessive use of

these structures due to the lack of time for their recovery. The
etiology of Dort is multifactorial. Nursing professionals are
susceptible to the development of Dort. This is a
cross-sectional, descriptive and exploratory study with a quan-
titative approach. The study population was 56 nursing profes-
sionals from the Municipal Hospital Dr. Laura Maria Braga,
located in Ouro Preto do Oeste / RO / Brazil. Data collection
was done after approval of the research project by the Ceulji /
Ulbra Ethics and Research Committee. The instrument used
was a questionnaire with 11 (eleven) objective questions. This
research was carried out in accordance with Resolution
196/1996. The results were that 84% were female, aged be-
tween 29 to 39 years (32%), with high school (50%), nursing
technicians (77%), most (67.8%) did not Musculoskeletal dis-
orders, pain and stiffening of the lower back and shoulders
were the most frequently mentioned signs and symptoms. It is
concluded that preventive measures inserted in the work envi-
ronment can avoid the development of Dort.

KEYWORDS: Cumulative traumatic disorders, nursing,
signals and symptons.

1. INTRODUÇÃO
A exigência imposta sobre os trabalhadores no am-

biente de trabalho visa à máxima produtividade a fim de
superar as capacidades físicas e mentais desses indiví-
duos, deixando-os suscetíveis ao desenvolvimento de
patologias e/ou distúrbios relacionados ao trabalho.

Os Distúrbios osteomusculares relacionados ao tra-
balho (Dort) são afecções no sistema musculoesquelético
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ocasionados pela utilização excessiva dessas estruturas
pela falta de tempo para sua recuperação.

É característico o aparecimento de sintomas como
dor, parestesia, sensação de peso e fadiga, geralmente
em membros superiores, região escapular, ombros e re-
gião cervical, podendo causar incapacidades laborais
temporárias ou permanentes1.

A etiologia da Dort é multifatorial, se dá pela intera-
ção de diversos fatores de risco como os biomecânicos,
cognitivos, sensoriais, afetivos e os relacionados à orga-
nização do trabalho, como por exemplo, a carga e o rit-
mo de trabalho2.

A definição diagnóstica da Dort não é tarefa fácil, é
necessário considerar as evidências clínicas com as ca-
racterísticas do ambiente de trabalho com seus fatores de
risco para assim ser classificado dentre uma lista de dis-
túrbios. A partir do diagnóstico o trabalhador tem direito
ao auxílio-doença, em caso de afastamento por mais de
15 dias, e garantia de um ano de estabilidade no empre-
go3,4.

Para o tratamento dos distúrbios no sistema músculo
esquelético é necessário uma intervenção multiprofissi-
onal de acordo com o caso clínico de cada paciente, po-
dendo incluir o uso de medicamentos analgésicos, an-
ti-inflamatórios e/ou psicotrópicos, fisioterapia, terapia
ocupacional, terapias complementares, como a acupun-
tura, até mesmo intervenções cirúrgicas5,6.

Os profissionais de enfermagem apresentam vários
fatores de risco no ambiente de trabalho que os deixam
suscetíveis ao desenvolvimento da Dort, como as tarefas
repetitivas, posturas inadequadas, além da demanda con-
tínua de atenção tornando o trabalho cansativo e estres-
sante. Esses distúrbios são responsáveis por adoecimen-
tos e afastamentos ao trabalho, o que pode gerar possí-
veis encargos às empresas empregatícias1,7.

A prevenção destes distúrbios pode ser realizada
através da compreensão e posterior intervenção no am-
biente de trabalho, tanto no aspecto físico como no or-
ganizacional com o intuito de promover a saúde dos tra-
balhadore8,9.

Os distúrbios relacionados ao trabalho foram citados
primeiramente na obra de Bernadino Ramazzini no ano
de 1717. Em 1895, Quervain descreveu as tenossinovites
que atingia os punhos das lavadeiras. Em 1973, no Brasil,
as LER/Dort foram definidas como tenossinovite ocupa-
cional, sendo reconhecidas em lavadeiras e limpadoras e
posteriormente em digitadores. Em 2003, foi aprovada
uma norma técnica sobre LER/Dort pelo Instituto Naci-
onal de Seguro Saúde com o intuito de apresentar a atua-
lização clínica das LER/Dort, como conceito, fatores de
risco, sinais e sintomas e tratamento e explicitar a norma
técnica da avaliação da capacidade laborativa, sobre os
procedimentos administrativos e periciais das
LER/Dort2,10.

Em diversos países a maior causa de recebimento

de benefícios do seguro social são os distúrbios no sis-
tema musculoesquelético relacionados a atividade labo-
ral. No Brasil, em 2006, 48,2% dos benefícios da previ-
dência social foram designados às pessoas que apresen-
tavam Distúrbios osteomusculares relacionados ao tra-
balho. Em 2013, na região norte, houveram até o mo-
mento 8.383 auxílio-doença por acidente no trabalho,
sendo que em Rondônia este número foi de 1.777 auxí-
lios11,12.

O presente trabalho tem o objetivo de avaliar os si-
nais e sintomas dos Distúrbios osteomusculares relacio-
nados ao trabalho (Dort) mais encontrados nos profissi-
onais de enfermagem do Hospital Municipal Drª Laura
Maria Braga.

2. MATERIAL E MÉTODOS
Este estudo é do tipo transversal, descritivo e explo-

ratório, com abordagem quantitativa. A população do
estudo foi de 56 profissionais de enfermagem, sendo 6
enfermeiros, 30 técnicos de enfermagem e 20 auxiliares
de enfermagem do Hospital Municipal Drª Laura Maria
Braga. A amostra do estudo foi probabilística aleatória
simples, segundo Martins (1994).

Foram incluídos na pesquisa todos os profissionais
de enfermagem que exerciam sua função no Hospital
Municipal Drª Laura Maria Braga e excluídos os profis-
sionais de enfermagem que estiveram de licença médica,
licença maternidade, férias e os que não estivam no local
da pesquisa durante o período da coleta de dados, bem
como aqueles que recusaram participar do estudo.

O Hospital Municipal Drª Laura Maria Braga está
localizado no município de Ouro Preto do Oeste – RO.
O município está localizado a 330 Km de Porto Velho,
capital do estado de Rondônia. As principais atividades
econômicas do município são laticínios e pecuária.

A coleta de dados foi realizada após aprovação do
projeto de pesquisa pelo Comitê de Ética e Pesquisa do
Ceulji/Ulbra. O instrumento utilizado para levantamento
dos dados foi um questionário com 11 (onze) questões
objetivas relacionadas ao perfil profissional, aos fatores
de risco e principais sinais e sintomas da Dort que po-
dem ser encontrados nos profissionais de enfermagem
do Hospital Municipal Drª Laura Maria Braga. O ins-
trumento foi entregue para os indivíduos da população
pesquisada, juntamente com o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) no local da pesquisa durante
o mês de julho de 2013, no período da manhã e noite, até
que todos os indivíduos da população fossem consulta-
dos. Os pesquisadores recolheram os questionários após
o preenchimento, bem como do TCLE, devidamente
assinado. Os dados quantitativos da pesquisa foram ta-
bulados com auxílio do programa Microsoft Excel 2010
e posteriormente analisados por estatística descritiva..

Essa pesquisa foi realizada de acordo com a Resolu-
ção n° 196/1996, que trata das “Diretrizes e Normas



Pereira et al. / Braz. J. Surg. Clin. Res. V.19,n.1,pp.71-75 (Jun - Ago 2017)

BJSCR  (ISSN online: 2317-4404) Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/bjscr

Regulamentadoras de Pesquisa Envolvendo Seres Hu-
manos”, do Conselho Nacional de Saúde/Ministério da
Saúde. Durante 5 (cinco) anos os dados coletados serão
guardados pelas pesquisadoras, caso houver necessidade
de serem consultados futuramente, e depois serão des-
truídos.

Todos os gastos gerados na realização da pesquisa
foram custeados pela pesquisadora.

3. DISCUSSÃO
Dos 56 profissionais entrevistados, 84% eram do se-

xo feminino, com idade entre 29 a 39 anos (32%) com
Ensino Médio completo (50%). Em relação às categorias
profissionais a maioria eram técnicos de enfermagem
(77%) e 7 (12,5%) eram enfermeiros.

Percebe-se que a enfermagem continua sendo uma
profissão predominantemente feminina de acordo com a
literatura mundial14.

Alguns procedimentos de enfermagem exigem pre-
paro físico para ser realizado de maneira que causa me-
nos danos á saúde física do profissional, ficando as mu-
lheres em desvantagem e mais suscetíveis ao desenvol-
vimento de Dort10,15.

O aparecimento de Dort entre técnicos e auxiliares de
enfermagem é mais comum que em enfermeiros, pois
estes realizam uma maior quantidade de cuidados diretos
ao paciente, como banho no leito, transporte de paciente,
troca de roupa de cama, atividades que exigem a reali-
zação de movimentos mais amplos, cansativos e maior
esforço físico11,16.

Em relação ao tempo que esses profissionais exerceram
sua função dentro da enfermagem a maioria tem mais de
16 anos de profissão (41%) (Tabela1).

Tabela 1. Tempo de serviço que os profissionais exercem sua função.

Tempo de serviço N° de trabalhadores %

Ate 1 ano 6 11

2 a 5 anos 14 25

6 a 10 anos 9 16

11 a 15 anos 4 7

Mais de 16 anos 23 41

TOTAL 56 100

O trabalho de enfermagem possui características
favoráveis para o aparecimento de Dort, como a sobre-
carga de trabalho em ritmo acelerado exigindo muita
atenção por um longo período de tempo, passa a ser
desgastante á saúde física e mental dos profissionais.
Quanto maior o tempo exposto a estes fatores de risco,
sem as devidas adaptações do ambiente organizacional,
maior a chance desses profissionais vir a adoecer 12 ..

Dentre os profissionais entrevistados a maioria
permaneceu no pronto socorro (37%), seguidos dos que
trabalharam na clínica médica (12,5%) e nas enfermarias
(12,5%) (Tabela 2).

Tabela 2. Setor de trabalho que os profissionais permanecem maior parte
do tempo.

Setor de trabalho Total entrevistados %

Pronto Socorro 22 39

Clínica Médica 7 12,5

Enfermarias 7 12,5

Pediatria 6 10,8

Centro Cirúrgico 6 10,8

Obstetrícia 5 9

Triagem 2 3,6

Pediatria 1 1,8

TOTAL 56 100

Em relação ao setor de trabalho as características de
cada lugar são específicas e possuem ritmos de trabalho
diferentes. Estudos mostram que a Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) e a Central de Material e Esterilização
(CME) são setores que apresentam o maior número de
profissionais com algum sintoma de desgaste muscu-
loesquelético, seguido das enfermarias e clínicas17,18.

Tabela 3. Número de profissionais que obtiveram diagnóstico de
Dort.

N° de profissionais %

Não 38 67,8

Sim 18 32,2

TOTAL 56 100

O Pronto-Socorro (PS) é um setor rotativo, que exige
dos profissionais agilidade e atenção, além do esforço
fixo para realizar transporte de pacientes, os que traba-
lham neste setor apresentam cansaço de membros ao
final do dia por causa da quantidade de movimentos que
são realizados no decorrer do dia15,19. Em meio aos en-
trevistados 32,2% já foram diagnosticados com alguma
Dort, sendo que a maioria (67,8%) não desenvolveu dis-
túrbios osteomusculares (Tabela 3).

Entre as patologias que estão inseridas dentro da
Dort, as lombalgias, cervicalgias, tenossinovites, tendi-
nites e a síndrome do túnel do carpo são as mais inci-
dentes nos profissionais de enfermagem. Os profissio-
nais que são corretamente diagnosticados tem o direito
de serem afastados a fim da realização do tratamento
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correto, muitas vezes esses distúrbios se tornam crônicos
e podem deixar sequelas12, 14, 20.

Entre os sinais e sintomas mais citados pelos entrevista-
dos estão a dor, citada 89 vezes, e o formigamento (25),
principalmente nas regiões lombares (45) e ombros (24)
(Tabela 4).

As sensações dolorosas principalmente na região
lombar são as mais incidentes nos profissionais de en-
fermagem, devidos as atividades que exige que o mesmo
permanece a maior parte do turno de trabalho de pé e
caminhando, além de muitos procedimentos serem rea-
lizados com o corpo fletido para frente, posição esta que
aumenta consideravelmente a pressão sobre a coluna
vertebral21, 22.

A persistência da dor e formigamento podem causar
nos profissionais adoecidos sentimentos de impotência e
inutilidade, baixando a autoestima do indivíduo, pois o
mesmo se vê incapaz de realizar seu trabalho de maneira
completa, deixando-o suscetível ao aparecimento de
distúrbios psicológicos23.

A persistência desses sintomas pode impedir que es-
ses indivíduos não consigam realizar as atividades da
vida particular, podendo sofrer discriminação pelos pró-

prios familiares, sentindo-se excluídos
do ciclo familiar 24. As atividades que
mais causaram dor nos profissionais
pesquisados ao serem realizadas foram
durante o transporte de pacientes
(29,3%), a punção venosa (16%), o ba-
nho no leito (14,3%) e a mudança de
decúbito (10,4%) (Tabela 5).

Aas atividades de enfermagem cau-
sam lesões no sistema musculoesquelé-
tico, sendo que o manejo de pacientes
com excesso de peso, função pertinente
a equipe de enfermagem, é fator de alto

risco no acometimento de lesões. A sobrecarga de traba-
lho, de peso, de tensão e de estresse contribuem no apa-
recimento de sensações álgicas durante a jornada de tra-
balho25.

O trabalho de enfermagem é de natureza predispo-
nente ao desenvolvimento de Dort. Infelizmente as con-
dições da ergonomia e organização do trabalho nem
sempre são adequadas para que o processo de trabalho
seja realizado de maneira eficaz, provocando o mínimo
de sobrecargas sobre o corpo do profissional26.

4. CONCLUSÃO
Percebe-se que na população do estudo os dados ob-

tidos estão de acordo com a literatura geral. A maioria
dos profissionais é do sexo feminino, com mais de 16
anos de profissão e pertencem a categoria técnico de
enfermagem. No local da pesquisa mais da metade dos
pesquisados permanecem a maior parte do tempo no PS,
pelo hospital ser de pequeno porte e não ter médicos que
realizam atendimento ambulatorial regularmente. Gran-
de parte dos profissionais não desenvolveram Dort, po-
dendo sugerir que no ambiente de trabalho as condições
não sejam tão precárias. Os sinais e sintomas mais cita-
dos foram dor e enrijecimento da região lombar e om-
bros, observando que as atividades de enfermagem nesta
unidade sobrecarregam mais estas regiões. O transporte
de paciente está entre as atividades que mais causam dor
nos profissionais.

Os resultados da pesquisa apontam que medidas
preventivas inseridas no ambiente de trabalho podem
reduzir e/ou eliminar situações que possam causar dano
a saúde física, mental e social desses profissionais, evi-
tando que os mesmos desenvolvam alguma Dort e tenha
seu rendimento e qualidade de vida diminuídos.
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