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Resumo
O absenteismo do docente relaciona-se a diversas questdes, como muitas atribuicdes
relacionadas a profissdo, desvalorizagdo social, remuneracdo ndo satisfatdria, problemas
vocais, entre outras. O fato do professor esta doente leva ao afastamento do mesmo, trazendo
prejuizos econdmicos e educacionais. Dentre as causas que ocasionam 0 aumento do
absenteismo estdo os disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT) que podem
ser prevenidos e tratados através da fisioterapia do trabalho. Este artigo tem como objetivo
geral discutir a atuacdo da fisioterapia no ambiente de trabalho do professor para diminuicédo
do absenteismo motivado por sintomatologia osteomuscular. Para o desenvolvimento do
presente estudo de natureza qualitativa e nivel descritivo, optou-se em realizar um trabalho
delineado como pesquisa bibliografica fundamentada em uma ampla revisdo da literatura
cientifica. Os critérios de inclusdo para as obras foram: estar disponivel na integra e ndo na
forma resumida, estar disponivel em lingua portuguesa ou em inglés, ter sido publicadas de
2007 até a presente data, exceto as publicacdes classicas sobre o tema. Os docentes estdo
expostos a multiplos fatores de risco que podem levar a sintomas consequentes de DORT.,
Destaca-se a relacdo dessa sintomatologia com diminui¢do da qualidade de vida, dificuldade
de realizacdo das atividades de lazer e do trabalho e com o absenteismo. A fisioterapia do
trabalho mostrou-se eficiente no tratamento e prevencdo dos DORT, podendo atuar nos trés
niveis de atencdo a saude, destacando-se nos programas de prevencao e promocao de saude

nas escolas.

Palavras-chave: Fisioterapia. Salude do trabalhador. Docentes. Absenteismo. Transtornos
traumaticos cumulativos.

Area de Interesse: Ciéncias da Saude

1 INTRODUCAO
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Alta demanda de trabalho, movimentos repetitivos com membros superiores
elevados acima do ombro, posturas em pé e sentado mantidas por periodos longos de tempo,
jornadas de trabalho exaustivas sdo caracteristicas da profissao do docente.

O professor € visto pela sociedade como principal responsavel pelo sucesso ou nao do
aluno. Sofre diversas cobrancas da sociedade e trabalha sob stress, 0 que em conjunto com
outras situacdes do servico acarreta diversos sintomas osteomusculares. Mal remunerado, com
carga horéria de trabalho diaria alta, ele tem pouco tempo e condicGes financeiras para cuidar

da salde.

* Académica do 9° periodo do Curso de Fisioterapia da Universidade Presidente
Antonio Carlos - UNIPAC Tedfilo Otoni — MG - e-mail:saramoreira.santana@hotmail.com

**Professora orientadora. Especialista em Fisioterapia Neuroldgica pela UFMG,
Especialista em Terapia Intensiva Neonatal pela Escola de Saude Publica - MG,
Fisioterapeuta da UTI do Hospital Bom Samaritano - e-mail: rejanegoecking@hotmail.com

Existe uma relacdo confirmada entre o inicio dos sintomas de disfungdes
osteomusculares e a atividade do professor que a realiza de maneira repetitiva, sem momentos
de relaxamento muscular e excessivamente. As regifes de maior acometimento sdéo membros
superiores (ombros, punho, méos e dedos) e a coluna vertebral (cervical, dorsal e lombar). Ja
0s membros inferiores sdo acometidos de maneira mais branda. Os principais movimentos que
mais geram dor sdo a flexdo e extensdo destes lugares do corpo, forcando a musculatura
guando exercido repetitivamente (1).

O absenteismo do docente relaciona-se a diversas questdes, como muitas atribuices
relacionadas a profissdo, desvalorizacdo social, remuneracdo ndo satisfatéria, problemas
vocais, entre outras. O fato do professor estar doente leva ao afastamento do mesmo, trazendo
prejuizos econémicos e educacionais. Prejudicando a escola, os alunos, a eles proprios e a
educacéo (2). Dentre as causas que ocasionam 0 aumento do absenteismo estdo os disturbios
osteomusculares que podem ser prevenidos e tratados através da fisioterapia do trabalho.

A fisioterapia aplicada ao trabalho é uma especializacdo que vem ganhando espaco
no mercado nos Ultimos anos e tem como foco principal a prevencdo e promogao da saude dos
trabalhadores, e esta presente também no processo de reabilitacdo destes. Atuando nas areas

de biomecénica, ergonomia, antropometria e ginasticas laborais.
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E importante entender que o aumento da produtividade de uma empresa vai além da
ginastica laboral, mas baseia-se em um conjunto de atributos que envolvem a saude do
trabalhador (3). Aumento da produtividade, bem estar profissional, diminuicdo de dores e
doencgas ocupacionais sao consequéncias positivas da atuacédo do fisioterapeuta nesse setor.

A falta do professor no &mbito escolar lesa toda a sociedade, pois gera gastos com
licencas e contratacdo de substitutos, a continuidade do ensino é interrompida e o professor se
encontra em situacdo de impoténcia diante do problema. Portanto este estudo justifica-se em
ressaltar a importancia da atuacdo do fisioterapeuta do trabalho nas escolas para diminuicao
do nimero de afastamentos de professores por distlrbios osteomusculares relacionadas ao
trabalho (DORT)

Nesse contexto, este artigo tem como objetivo geral discutir a atuacao da fisioterapia
no ambiente de trabalho do professor para diminuicdo do absenteismo motivado por
sintomatologia osteomuscular. Definiu-se como objetivos especificos: investigar a frequéncia
dos distlrbios osteomusculares em professores assim como as regiGes mais acometidas,
correlacionar a influéncia das doencas osteomusculares ao afastamento do professor e relatar
os efeitos da fisioterapia do trabalho na prevencao e tratamento desses distarbios.

Para o desenvolvimento do presente estudo de natureza qualitativa e nivel descritivo,
optou-se em realizar um trabalho delineado como pesquisa bibliografica fundamentada em
uma ampla revisdo da literatura cientifica. Foram utilizadas as bases de dados virtuais como
SCIELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude), BVS (Biblioteca Virtual em Saude), MEDLINE (Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online). Além destas, também foi realizada consulta
a material impresso no acervo da biblioteca da Universidade Presidente Anténio Carlos
(UNIPAC) de Teofilo Otoni - MG. Os critérios de inclusdo para as obras foram: estar
disponivel na integra e ndo na forma resumida, estar disponivel em lingua portuguesa ou em
inglés, ter sido publicadas de 2007 até a presente data, exceto as publicagcdes classicas sobre o
tema. Além destes fatores, todas as obras deveriam ter sido cientificamente ou tecnicamente

produzidas e publicadas.

2 FISIOTERAPIA EM SAUDE DO TRABALHO
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Um primeiro grupo de fisioterapeutas em salude do trabalho se mobilizou em 1998
para criar a Associagcdo Nacional de Fisioterapia do Trabalho, com intengéo de organizar e
normatizar essa area em grande ascensdo no Brasil. Em 2003 foi publicada pelo Conselho
Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO) a resolugdo 259/03 que reconhece
a area de atuacdo da Fisioterapia do Trabalho. Em 2006 foi criada a Associacao Brasileira de
Fisioterapia do Trabalho (ABRAFIT), entidade existente no Brasil que representa essa
especialidade. E em 13 de junho de 2008 foi aprovada a Resolucdo 351/08 que reconhece a
especialidade fisioterapia do trabalho (4).

E perceptivel a importancia para os trabalhadores da criagdo dessa especializacio,
uma vez que o fisioterapeuta especialista em salde do trabalho visa o bem estar integral do
trabalhador. Porém, nota-se que 0s avangos nesta area vém ocorrendo de forma
consideravelmente devagar (3).

E necessario que o fisioterapeuta do trabalho conheca os aspectos legais que regem a
profissdo no Brasil para que ao ser indagado pela empresa contratante possa responder as
questdes referentes a esses aspectos e também por que toda e qualquer proposta de atuacédo
nessa area precisa estar embasada nos aspectos legais, que por sua vez representa para 0
fisioterapeuta do trabalho uma argumentacdo a mais para justificar a necessidade de
implantacdo de programas de prevencdo. No Brasil existem as Normas Regulamentadoras
(NRs), entre elas encontram-se as diretamente relacionadas a atuacdo do fisioterapeuta do
trabalho: NR 4, NR 5, NR 7, NR 8, NR 17 e NR 24 (5).

2.1 Atuacéo do fisioterapeuta do trabalho

Conforme o artigo 6° da Resolugao 465 do COFFITO “a atuacao do Fisioterapeuta
do Trabalho se caracteriza pelo exercicio profissional em todos os niveis de atencdo a salde,
com acgdes de prevencdo, promocdo, protecdo, rastreamento, educagdo, intervencéo,
recuperagao e reabilitagdo do trabalhador” (6).

Na esfera da fisioterapia do trabalho a desmitificacdo do processo patologico ¢ a base
inicial para a prevencdo que inclui campanhas educacionais, implantagcdo dos principios da
ergonomia no ambiente do trabalho e desenvolvimento de técnicas de alongamento e

relaxamento através da cinesioterapia laboral. O fisioterapeuta deve orientar o retorno do
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funcionario ap6s o tratamento fisioterapéutico e medicamentoso, reabilitando funcionalmente
0 membro afetado do paciente. Deve-se incluir um programa de prevengdo para evitar
recidivas dos sintomas (7).

Podendo o fisioterapeuta atuar nos variados niveis de atencdo a salde, este deve
compreender a complexidade da atencdo ao individuo e a importancia dos diferentes
conhecimentos no processo de reabilitacdo. O fisioterapeuta do trabalho deve dominar e
conhecer as seguintes areas e disciplinas: Anatomia geral dos 6rgdos e sistemas; Ergonomia;
Doencas ocupacionais ou relacionadas ao trabalho; Biomecanica ocupacional; Fisiologia do
trabalho; Salde do trabalhador; Legislagdo em salde e seguranca do trabalho; Ginastica
laboral, entre outras (6,8).

A ginéstica laboral é uma ginastica global que trabalha o cérebro, a mente, o corpo e
estimula o autoconhecimento. E um programa de qualidade de vida no trabalho, de promog&o
de salde e lazer realizada durante o expediente, também considerada um programa de
ergonomia que utiliza atividades fisicas planejadas visando a prevengdo de DORT (9).

Os programas de GL no ambito empresarial tem como objetivos principais a
prevencdo de doencas ocupacionais e acidentes de trabalho, a diminuicdo do absenteismo,
maior disposic¢do para o trabalho, melhora da postura e dos movimentos executados durante o
trabalho, aumentar a resisténcia a fadiga central e periférica, promover o bem-estar geral,
diminuir o estresse ocupacional, e propiciar uma melhor interacdo e integracdo social entre 0s
envolvidos no processo (9,10).

A definicéo de ergonomia se da pelo conjunto de conhecimentos cientificos relativos
ao homem e necessario para a concepgdo de ferramentas, maquinas e dispositivos que possam
ser usados com 0 maximo de seguranca, de eficacia e de conforto. Ela intervém em situagdes
como problemas de saude decorrentes de DORT, queixas relacionadas ao ambiente fisico do
trabalho ou questdes referentes ao trabalho manual (11).

Na NR 17 ha a previsdo da Analise Ergonémica do Trabalho (AET) que visa instituir
pardmetros que permitem a adaptacdo das condicdes de trabalho as caracteristicas
psicofisiologicas dos trabalhadores, de maneira a proporcionar um maximo de seguranca,
conforto e desempenho eficiente (12).

A ergonomia busca estabelecer uma articulacdo entre trés eixos: a seguranca dos

homens e dos equipamentos, a eficiéncia do processo produtivo, e bem-estar dos
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trabalhadores nas situacOes de trabalho. Pode ser entendida como a adaptacédo do trabalho ao
homem (11).

S&o bases de pesquisa da biomecéanica ocupacional a interacdo entre o trabalho e
homem, na qual se analisam forcas e tensées em que 0s musculos sdo mantidos durante uma
determinada postura no exercer das atividades laborais. Essa postura € influenciada pelo
ambiente de trabalho e as caracteristicas da tarefa, pode resultar em sobrecargas e aumento do
gasto energético, consequentemente em producdo de tensdo nos mdsculos, ligamentos e
articulac6es com dores e desconfortos, que sdo sinais iniciais de doencas ocupacionais (7).

Certos grupos musculares séo solicitados para execu¢do do movimento durante o
trabalho, enquanto outros mantém-se completamente relaxados. Isso ocasiona um
desequilibrio da tonicidade muscular, os musculos mais exigidos aumentam ou mantém o
tbnus e 0s que estdo inativos diminuem o tdnus, ocasionando defeitos posturais. As
articulagdes diminuem a mobilidade, e o corpo se torna pouco flexivel (13).

A antropometria € a ciéncia que fornece medidas do corpo humano baseando-se nas
estruturas anatdmicas. Através destas medidas ha a possibilidade do desenho e redesenho de
um posto de trabalho, de modo a possibilitar livre acesso ao trabalhador sem prejudicar suas
estruturas fisicas. Em um servico onde as principais a¢es se da com o deslocamento de
materiais em diferentes niveis é necessario o conhecimento da antropometria dos funcionarios

para melhoria do layout dos postos de trabalho e reducéo do esforgo fisico e postural (5,14).
3 AMBIENTE DE TRABALHO

As relagdes entre a saude dos trabalhadores e o trabalho as vezes ndo é benéfica,
grande parte dos trabalhadores sdo expostos a locais de trabalho antergondémicos, jornadas
prolongadas, ritmos excessivos, entre outros fatores que acabam colocando em risco o
desempenho das atividades laborais e domeésticas destes. A qualidade de vida no trabalho é
comprometida nesses casos (7)

E importante diferenciar doenca do trabalho e doenca profissional, pois é comum a
confusdo a esse respeito. As doencas do trabalho sdo também conhecidas por mesopatias,
sendo consideradas atipicas, necessitando assim da existéncia de nexo causal para que haja

sua devida caracterizacdo. Os DORT, independente da sua forma patologica, sdo considerados
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doencas do trabalho. J& as doencas profissionais sdo caracteristicas de determinadas
ocupacdes, dispensando nexo causal para sua efetiva caracterizacao (5).

No Brasil os DORT ganharam varias nomenclaturas: Lesdes por esforgos repetitivos
(LER), Lesdes por traumas cumulativos (LTC), Distdrbios musculoligamentares relacionados
ao trabalho (DMRT). Sendo LER a mais conhecida e DORT o termo correto (11).

Os DORT inicialmente eram denominados por LER pois apresentavam um fator
causal relacionado a repeticdo e a maior velocidade dos movimentos realizados durante a
jornada de trabalho. Eles sdo distarbios funcionais que acometem principalmente os membros
superiores e tem aumentado nos ultimos anos em virtude do desenvolvimento industrial,
ambiente ocupacional e a organizagdo do trabalho. Estes distirbios ndo sdo reconhecidos por
si s6 como uma doenca, e sim uma manifestacdo clinica do lesionamento de determinada
regido do sistema muscular (9,11).

Desconforto, tensdo, rigidez, dor, fadiga, perda de forca, dorméncia, edema de
extremidades, sensacdo de peso, extremidades frias, reducdo ou perda de sensibilidade,
hipersensibilidade, a auto massagem constante e dor que interrompe 0 sono sdo sintomas dos
DORT. As mulheres apresentam duas vezes mais os distdrbios do que os homens (9,13).

E através das satisfagdes humanas que é possivel conseguir um aumento da
produtividade no trabalho, seja direta ou indiretamente: através da reducdo de tempos,
movimentos e recursos, ou atraves da reducdo de indices de absenteismo, rotatividade, pela
promocdo de uma maior satisfacdo do trabalho e saude do trabalhador. Isso reflete em sua

motivacdo, componente inquestionavelmente atrelado a produtividade (15).
4 ABSENTEISMO E DORT EM DOCENTES

“O absenteismo ¢ definido como a falta do trabalhador ao trabalho nos momentos em
que deveria estar presente (16)”. Os problemas de absenteismo do trabalho estd envolvido
com 0 cansago, estresse, a ansiedade, entre outros problemas comportamentais. No caso do
docente esta relacionado a inUmeras atribuicGes da profissdo, desvalorizacdo social, baixa
remuneracao, despreparo para lidar com novas situacfes educacionais, problemas vocais, e
doencas ocupacionais. O adoecimento do professor pode levar a incontaveis licengcas médicas,

e sua auséncia acarreta prejuizos educacionais e econdémicos (2).
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Para Moreira (17) € prejudicial por inimeros motivos o absenteismo docente, por
exemplo a auséncia do professor nas escolas municipais diminuem a qualidade do ensino na
proporcdo em que sao realizados apressadamente aplicacdo de trabalhos para substituicdo da
aula ou contratacdo de um professor substituto ndo acostumado com a turma e as atividades
que estdo sendo realizadas no momento.

Santos e Marques (18) investigaram a condicdo de salde, estilo de vida, e
caracteristicas do trabalho dos professores municipais de Bagé e verificou-se que a percepg¢édo
de saude geral como ruim ou regular foi mais elevada entre os individuos que referiram
absenteismo no dltimo ano.

O absenteismo pode ser enfrentado pelos governos, ja que evidéncias internacionais
mostram que parte das faltas dos professores € evitavel. Porém, o estabelecimento de politicas
publicas que tentem reduzir o nimero de auséncias docentes exige o conhecimento dos fatores
que afetam a decisdo do professor de faltar. Além de que, embora as consequéncias do
absenteismo sobre o aprendizado dos estudantes parecam evidentes, faltam estudos
sistematicos que mostrem sua relacdo com o progresso académico dos alunos no Brasil (19).

Deve-se conhecer perfil de adoecimento de cada grupo de trabalhadores quando se
quer dar atencdo preventiva. O afastamento do trabalho provoca, além do sofrimento inerente,
custos ao trabalhador, no caso do professor ao ensino, e a previdéncia. A categoria docente é
uma das mais expostas a ambientes conflituosos e de alta exigéncia de trabalho. Essa situacdo
de estresse leva a repercussdes na salde fisica e mental e no desempenho profissional dos
professores (20).

Em conformidade com a pesquisa de Dias (16) a média de licencas por professores €
alta, assim como o numero de dias concedidos em licencas em relacdo ao nimero de dias
letivos no més e no ano. A porcentagem de aulas perdidas também é elevada, gerando
reorganizacfes do processo de ensino e aprendizagem, que refletem tanto na descontinuidade
do trabalho pedagogico quanto na possibilidade do absenteismo aumentar a si mesmo.

No estudo sobre o absenteismo docente da rede estadual paulista de ensino observou-
se um impacto negativo do absenteismo docente sobre o desempenho em matematica. Por
exemplo em uma escola cujos professores faltam aproximadamente 10 dias a mais, o proveito

de seus alunos esta 5% abaixo da média (19).
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As doencas do sistema osteomuscular e tecido conjuntivo representaram a segunda
causa de maior numero de afastamentos (11% de 133 professores) na prefeitura de Porto
Alegre segundo pesquisa realizada por Moreira (17). Nesse grupo encontram-se doencas
como as dorsalgias, dor ciatica ou artroses. Ao perguntar os professores se os afastamentos
deles e dos colegas tinham relacdo com trabalho a maioria afirmou positivamente ao
guestionamento.

No estudo realizado por Cruvinel (20) em uma unidade pericial da cidade de Patos de
Minas notou-se que o adoecimento dos professores concentrou-se principalmente em dois
grupos, ocupando o segundo lugar as doencas do sistema osteomuscular e do tecido
conjuntivo, representando 25,62% dos dias de afastamento, com 191 casos, somando 5407
dias de afastamento no ano de 2008.

Os docentes estdo expostos a multiplos fatores de risco que podem levar a sintomas
consequentes de DORT. Ha diversidade destes sintomas entre os professores do Brasil,
variando os resultados entre docentes de escolas privadas ou publicas, e &mbito escolar ou
universitario (1).

O professor mantém posturas por tempo prolongados, em pé ministrando a aula e
sentado na preparacdo e correcdo de provas e trabalhos na maior parte das vezes no
computador. De acordo com Polito e Bergamashi(13) as variacdes da postura se da pela
utilizacdo do mouse e do teclado que muda a posigédo de apenas uma das maos. Neste caso 0S
problemas principais ocorrem por contracdo estatica de alguns segmentos corporais, mesmo
gue de forma discreta.

As lesbes e alteracdes mais comuns em professores sdo a protusdo da cabeca e dos
ombros, as sindromes compressivas do complexo punho-antebrago, as tendinites do punho, a
bursite de ombro, as algias vertebrais, a lombocialtagia, a cervicobraquialgia, as hiperlordoses
cervicais e lombares (5).

Foi investigada a frequéncia de dor musculoesquelética em trés regides corporais:
membros inferiores, “dor nas pernas”; membros superiores, “dor nos bragos” e no dorso, “dor
nas costas/ coluna”. Desse estudo participou 4.496 professores equivalente a 95,1% dos 4.697
docentes da rede municipal de ensino do municipio de Salvador. A prevaléncia da dor foi de
41,1% para membros inferiores, 41,1% para o dorso e 23,7% para 0S membros superiores.

Dor em qualquer um dos trés segmentos prevaleceu em 55% dos professores (21).
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Dos 151 professores do ensino fundamental do Colégio Municipal Pelotense
(considerado o maior colégio municipal da América Latina) 140 participaram do estudo feito
por Branco e Jansen (22). Destes individuos, 90,7% referiram algum sintoma osteomuscular
nos ultimos 12 meses e 67,1% nos ultimos sete dias, sendo a coluna vertebral a mais afetada.
A maioria acredita que a sintomatologia estava relacionado ao trabalho pois o ambiente de
trabalho ndo apresentava ergonomia satisfatoria.

Um total de 240 professoras do ensino médio participaram da analise feita por
Darwish e Al-zuair (23). Estas apresentaram alta prevaléncia de dor por distlrbios
osteomusculares (79,17%). Mais da metade (53,3%) das que sofriam dor, consideraram-na
significativa/incapacitante e associou esse sintoma com mais dias de absenteismo. Os
principais locais acometidos foram a regido lombar (63,8%), seguido pelo ombro (45,4%),
pescoco (42,1%), perna (40,0%), punho (16,2%) e cotovelo (10,0%).

Foram analisados 126 professores do ensino fundamental em Matinhos, constatou-se
que 91% destes ja foram acometidos por sintomas osteomusculares. Mais da metade (51,5%)
relataram dor na regido lombar nos ultimos 12 meses, 49,2% dor dorsal e a mesma
porcentagem para dor nos ombros. Também apresentaram sintomas no pesco¢o, punhos, maos
e dedos. Tornozelo, pés, joelho, quadris, coxas e cotovelos obtiveram um menor percentual.
Observou-se que parte desses professores analisados ficaram impedidos de realizar atividades
domésticas, trabalho e lazer devido a sintomatologia (24).

Foi analisada a prevaléncia da sintomatologia osteomuscular no ultimo ano em 242
professores da educacdo basica (ensino infantil e fundamental) da rede municipal de Natal/RN
por Fernandes, Rocha e Fagundes (25). Dessa amostra, 93% apresentaram sintomas em
alguma regido corporal. As regides em que se registraram mais queixas foram a parte superior
das costas com 58,7%, parte inferior das costas com 53,7%, e pescoco com 53,7%. O
percentual de professores que se sentiram impedidos de realizar atividades foi de 47,7%.
Também foi avaliada a qualidade de vida entre o grupo de professores que possuiam e 0
grupo que ndo possuiam tais sintomas, ficando evidente o comprometimento do primeiro
grupo.

O estudo gerado na cidade de Ceilandia-DF teve a participacdo de 61 professores de
quatro diferentes escolas do Ensino Médio publico. Entre os professores que apresentaram

sintomas osteomusculares nos ultimos 12 meses, as regides corporais mais acometidas foram
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superior das costas (42,6%), inferior das costas (41,7%) e pescoco (39,3%). Em relacdo a
realizacdo das atividades cotidianas, as regides do pescogo, ombros, costas, cotovelos ou
punho e méo, observou-se maior comprometimento. Também houve maior perturbacdo nas
atividades de trabalho entre docentes que apresentaram algum sintoma osteomuscular em
ombros ou cotovelos. Nos ultimos sete dias, a parte superior e inferior das costas novamente
foram indicadas com maior incidéncia (26).

Pela observacdo dos estudos citados, nota-se grande prevaléncia dos sintomas
osteomusculares na classe profissional dos docentes. As regides corporais de acometimento
sdo diversas, variando de uma rede de ensino para outra, da atuagdo em nivel infantil,
fundamental ou médio. Além disso destaca-se a relagdo dessa sintomatologia com diminuicao
da qualidade de vida, dificuldade de realizacdo das atividades de lazer e do trabalho e com o

absenteismo.
5 PREVENCAO E TRATAMENTO DOS DORT EM DOCENTES

O fisioterapeuta do trabalho pode atuar nos trés niveis de prevencao de salde em
docentes. Em relacdo a prevencdo primaria o fisioterapeuta deve educar e informar,
conscientizando essa classe profissional, proporcionando conhecimento sobre o seu proprio
corpo para que conheca os riscos da profissdo e como preveni-los. Fazer os donos das escolas
e responsaveis entender que a prevencdo € lucrativa a médio e longo prazo. J& em niveis
secundarios e terciarios da prevencdo (apos ter sido diagnosticada a lesdo ou alteracdo que
incapacita o professor) o fisioterapeuta atua com o0s recursos fisicos disponiveis, como
cinesioterapia, eletro e termoterapia, massoterapia, entre outros, proporcionando o0 maximo de
recuperacdo ao paciente (5).

Ha uma necessidade de realizacdo de intervencGes com populacdo docente, tanto em
nivel de politicas publicas que possibilitem o desenvolvimento de um trabalho adequado, que
objetive a promogdo de salde destes trabalhadores, quanto em nivel de a¢des de profissionais
de saGde que possam minimizar os danos a saude, advindos de tal pratica profissional. E
muito importante que sejam criadas discussdes sobre educacdo e promocdo de salde no
ambiente escolar, devendo evoluir para a operacionalizagdo de programas que proporcionem

0 aumento da qualidade de vida dos professores (27).
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Uma escola promotora de salde deve incluir a ideia do docente saudavel, possuindo
bem-estar em diversas dimensdes (27). Ao atender pacientes com DORT é necessario pensar
no desenvolvimento de recursos adaptativos para o resgate da autonomia. Atraveés de uma
atencdo que ultrapasse o modelo clinico individual, reconhecendo as limitacGes em outras
dimensdes, como a social e a emocional, implementando préticas que priorizem a visdo
holistica e integrada do trabalhador portador de DORT, objetivando, assim, a garantia do
bem-estar e da qualidade de vida desses individuos (8).

Com o aumento da pressdo de trabalho, é fundamental que os professores se tornem
mais conscientes sobre o risco de DORT e aprendam maneiras de reduzir tais distdrbios para
seu préoprio bem-estar. Intervengdes baseadas em palestras de educacdo em  salde
ocupacional, treinamento ergonémico no local, folhetos publicitéarios e cartazes tém um efeito
positivo na prevencdo e controle da ocorréncia de DORT em docentes (28).

H& pouca informacdo sobre as condi¢des laborais e a vida do docente na escola,
principalmente sobre a qualidade de vida dos professores do ensino fundamental, os quais
para Rocha e Fernandes (27) geralmente subestimam as suas caréncias de salde e aceitam o
guadro desanimador em que se encontram, 0 que chama a atencdo para a necessidade do
desenvolvimento de a¢des de promocao de salde para este grupo de trabalhadores.

O gasto com programas de prevencdo e promoc¢do da satde e melhoria das condi¢Ges
de trabalho do docente é um investimento, pois proporciona beneficios para toda a sociedade,
a qual passaria a ter menos prejuizo pecuniario com licencas, previdéncia e tratamento dos
DORT.

Mesmo ndo sendo uma obrigacdo legal, cada vez mais o fisioterapeuta tem sido
solicitado pelas empresas para implantar e desenvolver acdes que objetivam trabalhar
preventivamente articulacdes e musculos que ficam sob maior exigéncia durante a jornada de
trabalho, evitando que a DORT se instale. As ac¢Ges preventivas e terapéuticas devem visar a
motivagdo para novos costumes de vida nos trabalhadores, desenvolvendo uma nova cultura
de habitos saudaveis, de consciéncia corporal e postural, gerando um bem estar fisico e
emocional no ambiente do trabalhador. Assim, a participagdo do fisioterapeuta €
indispensavel tanto no planejamento, no desenvolvimento quanto na execugdo de tais

programas, seja no ambito preventivo ou terapéutico (29).
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Um estudo incluiu o recrutamento aleatério de 15 professores de quatro escolas da
cidade de Shantou. Estes foram designados para receber oito semanas de intervencgéo
(formacéo ergonémica participativa e educacdo em saude ocupacional). Observou-se que seis
meses depois da intervencdo, houve uma alteracao significativa no comportamento saudavel,
0s professores passaram a manter uma postura melhor e aumentar a frequéncia de
alongamentos durante o trabalho. Também foi avaliado a prevaléncia de DORT 12 meses
apos a intervencao: nas regides do pesco¢o, ombro e lombar foi menor do que antes, porém
punho/ méo, quadril/coxa, joelho e tornozelo/pé ndo ocorreu alteracdo significante (28).

Fizeram parte do estudo desenvolvido nas dependéncias de uma instituicdo de ensino
superior da cidade de Recife, 38 sujeitos portadores de lombalgia que trabalhavam sentados.
Foram convidados a participar de um programa de cinesioterapia laboral, numa frequéncia de
duas vezes por semana, durante cinco semanas, totalizando 10 sessGes de 10 minutos cada.
Eles foram atendidos no proprio local de trabalho, individualmente ou em grupos de no
maximo quatro pessoas. Os resultados obtidos foram que 12 individuos (31,6%) deixaram de
apresentar o sintoma ap6s o periodo de intervencdo. Entre os que permaneceram com dor,
houve uma diminuicdo 2,9 pontos entre os valores referidos antes e depois (30).

Participou da pesquisa de Barreto Junior, Dosea e Barreto (31) uma professora, com
52 anos de idade, da rede publica de ensino de Sergipe, portadora de DORT. Ela foi
submetida a 10 (dez) sessdes de fisioterapia, com duracdo de uma hora, realizadas duas vezes
por semana. O foco era reducédo da algia, reestabelecimento das fungbes motoras perdidas e
orientagdes posturais e ergondmicas. A paciente queixava dor no ombro direito e coluna
cervical. Apesar de sentir essas dores ha 10 anos, eram negligenciadas por ela e pelos servicos
de saude. Na Ultima avaliacdo constatou-se que a dor no ombro passou de 10 (considerada
insuportavel) para dois e a dor cervical que também era 10, chegou a zero.

Verifica-se atraves desses estudos o quanto pode ser ampla a atuacdo do
fisioterapeuta do trabalho no ambiente escolar. Agindo de maneira preventiva e no tratamento
dos DORT. Proporcionando uma melhora geral no estado de satde do professor, que passa a
ter conhecimento do seu proprio corpo e da relacdo dele com o ambiente laboral. E quando

necessario ser tratado e reabilitado para o trabalho com auxilio do fisioterapeuta.

6 CONSIDERACOES FINAIS
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Conforme a busca literaria realizada nessa revisdo observou-se que é alta a
prevaléncia de sintomas osteomusculares entre docentes e o adoecimento do professor por
esses sintomas esta entre as principais causas de afastamento. Confirmou-se os prejuizos que
0 aumento do absenteismo gera na sociedade como um todo, seja no processo educacional,
gastos com a previdéncia e o tratamento propriamente dito das doencas instaladas.

A fisioterapia do trabalho mostrou-se eficiente no tratamento e prevencdo dos
DORT, podendo atuar nos trés niveis de atencdo a salde, destacando-se nos programas de
prevencdo e promoc¢do de saude nas escolas, ndo desprezando os demais niveis, pois apesar
dos DORT terem causas e sintomas diversos, estes podem ser tratados.

E necessario mais publicages cientificas sobre os beneficios da atuacdo do
fisioterapeuta do trabalho no ambiente escolar, para reconhecimento dessa especializacdo por

parte do governo e implantacao de politicas publicas de promocdo de salde.

DECREASE OF ABSENTEEISM IN TEACHERS WITH WORK-RELATED
MUSCULOSKELETAL DISORDERS (WMSD) THROUGH WORK
PHYSIOTHERAPY

Abstract

Teacher absenteeism is related to various issues, such as many attributions related to
profession, social devaluation, unsatisfactory remuneration, vocal problems, among others.
The fact that the teacher is sick leads to his leave, bringing economic and educational losses.
Among the causes of increased absenteeism are work-related musculoskeletal disorders
(WMSDs) which can be prevented and treated by work physiotherapy. This article has as
general objective to discuss performance of physical therapy in the workplace of the teacher

to decrease the absenteeism caused by musculoskeletal symptoms. For the development of the
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present qualitative and descriptive study, it was opted to carry out a study outlined as a
bibliographical research substantiated on an extensive review of the scientific literature. The
inclusion criteria for the works were: be available in full and not in summary form, be
available in Portuguese or in English, have been published from 2007 to date, except for the
classic publications on the subject. Teachers are exposed to multiple risk factors that can lead
to consequent symptoms of WMSD. Is noteworthy the relationship of this symptomatology
with decreased quality of life, difficulty in performing leisure and work activities and
absenteeism. Work physiotherapy proved to be effective in treatment and prevention of
WMSD, and it can act in the three levels of health care, excelling on the programs of

prevention and health promotion in schools.

Key Words: Physical Therapy. Occupational Health. Teachers. Absenteeism. Cumulative

Trauma Disorders.
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