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Avaliar a capacidade de trabalho, o indice de compromisso e o esforgo fisico percebido, além de determinar
associagdo e diferencas entre as variaveis, em funcionarios de uma entidade beneficente. Participaram 14 sujei-
tos do género feminino. O questionario nordico foi utilizado para quantificar a frequéncia de sintomas e a escala
de Borg, para o esforgo fisico percebido. O ICT quantificou a percepgio individual da prépria capacidade, e o
Uwes mensurou o compromisso perante o trabalho. Utilizou-se o teste de Qui-Quadrado para verificar as
@ associagdes entre variaveis e o teste de Mann-Whitney, para determinar diferengas entre grupos. Todos os
trabalhadores relataram desconforto, principalmente na coluna. A maioria (58%) afirmou que o trabalho gera
esforgo fisico um pouco intenso. O vigor e a dedicagio apresentaram diferengas significantes entre grupos, e a
escala de Borg e o vigor apresentaram associagao significante. A associacdo entre as variaveis sugere que o vigor
tende a influenciar a avalia¢io da intensidade da demanda fisica do trabalho.

Palavras-chave: ergonomia, ambiente de trabalho, avaliacdo da capacidade de trabalho, compromisso com o
trabalho.

ABSTRACT

To evaluate the work capacity, work engagement and perceived exertion, and to determine differences and
associations between the study variables, in employees of a charity entity. Fourteen females were evaluated.
The nordic questionnaire was used to determine musculoskeletal complaints, and the Borg scale for the perceived
exertion. The ICT quantified the individual perception of own capacity, and the UWES questionnaire measured
the work engagement. The Chi-square test was used to verify significant associations between variables, and
the Mann-Whitney test verified differences between groups. All workers reported musculoskeletal complaints,
mainly related to the back. The majority (58%) perceived the physical demand as somewhat hard. Vigor and
dedication presented significant differences between groups, and a significant association between Borg scale
and vigor was found. The association between variables suggests that vigor tends to influence the evaluation of
physical demand imposed by work.

Keywords: Ergonomics, workplace, work capacity evaluation, work engagement.
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I.INTRODUCAO

Os disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho
(Dort) afetam trabalhadores em uma ampla gama de
ocupagdes, além de serem reconhecidos como os principais
responsaveis pelo absenteismo e pela incapacidade
relacionada ao trabalho (FrRanco & FuserTi, 2004).

Tais transtornos podem ser definidos como uma
sindrome relacionada ao trabalho, caracterizada pela
presenga concomitante ou ndo de sintomas, tais como
dor, fadiga e sensagdo de peso (BrasiL, 1988; RANNEY,
2000). Sua etiologia é multifatorial e se deve a presenca
combinada de fatores, dentre os quais sobrecarga mus-
culoesquelética, posturas estaticas por tempo prolon-
gado, aplicagdo de forga e posturas extremas, monoto-
nia, exigéncias cognitivas e fatores psicossociais rela-
cionados ao trabalho (Brasi, 1988).

As queixas e o desconforto sio algumas das princi-
pais manifestagdes dos individuos acometidos por afec-
¢Oes relacionadas ao trabalho (Putz-ANDERsON, 1988).
Neste sentido, Walsh et al. (2004) afirmaram que a
utilizacdo de instrumentos que proporcionem infor-
magdes sobre os déficits funcionais sio necessarios,
considerando-se o grande impacto das ler/dort' na
satde dos trabalhadores. Ainda, Borg (2000) afirmou
que o grau de esforgo fisico exercido no trabalho é de
interesse para a ergonomia, considerando que um dos
objetos de estudo desta disciplina é compreender o
efeito do ambiente e das atividades ocupacionais sobre
o desempenho, a capacidade de trabalho e a salde.

De acordo com Tuomi et al. (2005), a capacidade
para o trabalho é uma das bases do bem-estar humano,
e inimeros fatores advindos do ambiente de trabalho e
do estilo de vida podem afeta-la. Outrossim, os referidos
autores apresentam o seguinte conceito sobre a
capacidade de trabalho: “Quéo capaz ele ou ela é para
executar seu trabalho, em funcdo das exigéncias, de
seu estado de salde e de suas capacidades fisicas e
mentais?”. Raffone & Hennington (2005) atribuiram as
altas prevaléncias de lesdes ao fato de a doenga
musculoesquelética ter sido maior em grupo de
funcionarios de enfermagem com reduzida capacidade
para o trabalho. Este aspecto demonstra que o indice
pode ser sensivel as condi¢des de sobrecarga, tanto
fisica como emocional, no desempenho de suas tarefas.

Os fatores psicofisicos relacionados ao trabalho
remetem as percepgdes subjetivas dos trabalhadores

' Lesbes por esforgos repetitivos/distiirbios osteomusculares
relacionados ao trabalho.
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acerca das exigéncias do trabalho, como resultado das
caracteristicas fisicas da carga e ritmo, ambiente, per-
sonalidade do individuo e experiéncias prévias (BrasiL,
1988). De acordo com Schaufeli, Bakker & Salanova
(2006), o estado de compromisso com o trabalho é
uma variavel psicométrica que tem sido foco de varios
estudos, pois pode fornecer informagdes importantes
sobre as capacidades dos seres humanos, principalmen-
te ao se considerar o desempenho no local de trabalho.
A definicdo de compromisso com o trabalho, adotada
no presente estudo, foi determinada por Schaufeli &
Bakker (2003) como “um estado mental relacionado
ao trabalho, que ¢é positivo e satisfatorio, caracterizado
por vigor, dedicagio e interesse”.

Ressalta-se, portanto, que os fatores psicossociais
e organizacionais tém importante papel, particular-
mente na génese e na evolugdo de queixas osteomus-
culares (MoNTERO, ALEXANDRE & RODRIGUES, 2006), e
que fatores cognitivos e fisicos devem ser integrados
em uma avaliagdo ergonémica, de modo a favorecer
uma atuacdo global e eficaz no sentido da prevengio
dos disturbios relacionados ao trabalho. Deste modo,
os objetivos do estudo foram (a) avaliar a capacidade
para o trabalho, o indice de compromisso com o
trabalho e o esforgo fisico percebido, e (b) determinar
a associacio entre as variaveis e a diferenca destas
variaveis entre os grupos analisados, considerando os
setores de trabalho que envolvem o contato direto
com os usuarios de uma entidade beneficente da cidade
de Brasilia, no Distrito Federal.

2. MATERIAIS E METODOS
2.1. Sujeitos

Participaram deste estudo |4 individuos sadios do
género feminino (média de 36 anos de idade + |2,
[,59m de altura + 0,06 e 59kg £ 9). Todos eram
trabalhadores de uma entidade beneficente localizada
em Brasilia/DF, prestadora de servigos voltados a
comunidade carente da regido. Especificamente, os
individuos atuavam nos setores de atendimento e
suporte diario aos usuarios (clinica médica, clinica
odontoldgica e casa de repouso para idosos). O tempo
médio em que os individuos trabalham na entidade foi
de cinco anos * 4, e todos possuiam uma jornada diaria
que variava entre seis e oito horas.

Para ser incluidos, os sujeitos deveriam atender aos
critérios de inclusdo: (a) ser funcionario da entidade
ha, pelo menos, seis meses e (b) possuir registro em
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carteira como funcionario da mesma. Os individuos
que atenderam aos critérios foram esclarecidos sobre
os objetivos do estudo e dos procedimentos, e foram
convidados a participar, assinando um termo de con-
sentimento livre e esclarecido, de acordo com os cri-
térios éticos da Declaracio de Helsinque e em acordo
com a Resolucdo n. 196 do CNS2.

As funcdes dos trabalhadores da clinica médica e
odontolégica consistem-se no atendimento e agenda-
mento de consultas do publico interessado nos servi-
cos prestados pela entidade. O trabalho é realizado,
na maior parte do tempo, na postura sentada, caracte-
rizado pelo preenchimento de formularios e agenda-
mento de consultas. Outra parcela da fungdo é o arqui-
vamento e a organizacio de fichas em arquivos espe-
cificos, além da organizacido dos horarios e da chamada
de pacientes. Uma importante caracteristica é o rela-
cionamento interpessoal com usuérios da entidade.

Quanto aos funcionarios da casa de repouso para
idosos, todos eram técnicos em enfermagem ou enfer-
meiros, responsaveis pelo cuidado didrio dos idosos
institucionalizados. A funcio é caracterizada pelo cui-
dado diario (higienizacdo, alimentagdo e aplicacdo de
medicamentos), por manuseio e transferéncias do leito
para cadeiras, mais procedimentos técnicos (mensu-
racdo de sinais vitais, dentre outros). Foi observado
que o relacionamento interpessoal com os usuarios
também se destaca.

2.2. Frequéncia de sintomas e esforco fisico

Utilizou-se o “Questionario nérdico de sintomas”
adaptado (Kuorinka et dl., | 997; BARrROS & ALEXANDRE, 2003),
instrumento traduzido e validado para a anlise de sintomas
musculoesqueléticos relacionados ao trabalho. O ins-
trumento foi composto por questdes estruturadas e semi-
estruturadas, abordando dados pessoais, profissionais e
sintomas musculoesqueléticos relacionados ao trabalho
nos Ultimos 12 meses e Ultimos sete dias.

A escala de Borg (2000) foi aplicada para determinar o
esforgo fisico percebido pelos individuos, tendo como base
o processo de trabalho caracteristico de suas fungdes.

2.3. Capacidade para o trabalho

Para medir a capacidade para o trabalho, foi utilizado
o indice de capacidade para o trabalho — ICT (WALsH et

2 Conselho Nacional de Sadde.

al., 2005), que retrata o proprio conceito que o traba-
lhador tem sobre a sua capacidade. O instrumento é
caracterizado por uma série de questdes que englobam
exigéncias fisicas e mentais do trabalho, estado de saude
e recursos proprios do trabalhador. Sete itens sdo con-
siderados: (1) capacidade atual para o trabalho, compa-
rada com a melhor de toda a vida; (2) capacidade para o
trabalho em relagéo as exigéncias do trabalho; (3) nimero
de doencas atuais diagnosticadas por médico; (4) perda
estimada para o trabalho por causa de doengas; (5) faltas
ao trabalho por doengas no Ultimo ano; (6) progndstico
proprio da capacidade para o trabalho daqui a dois anos; e
(7) recursos mentais (trabalho e vida em geral).

A pontuacdo maxima é de 49 pontos, sendo que as
diferentes somas determinam classificacdes: de 7 a 27,
baixa capacidade; de 28 a 36, moderada capacidade; de
37 a 43, boa capacidade; e de 44 a 49, 6tima capacidade.

2.4. Compromisso com o trabalho

O questionario Uwes (Utrecht Work Engagement
Scale® ) (ScHAuFeLI & BAKkER, 2003) foi utilizado para
verificar a nogdo individual de compromisso do
entrevistado perante o seu trabalho.

O escore da escala é computado pela soma dos esco-
res de cada subitem: (1) vigor, caracterizado por altos
niveis de energia e persisténcia, mesmo perante
dificuldades; (2) dedicacdo, que remete a um envolvi-
mento significativo com o trabalho, além de entusias-
mo, orgulho e senso de desafio; e (3) interesse,
caracterizado por uma concentragio plena no trabalho.
Em seguida, divide-se a soma pelo nimero total de itens.

Cada subitem da escala possui um determinado nu-
mero de perguntas, que representam o conceito do
referido item, e a pontuacio final comparada a classifi-
cacio fornecida pelos autores permite classificar os
trabalhadores nas seguintes categorias: muito baixo,
baixo, regular, alto e muito alto.

2.5. Analise dos dados

Utilizou-se o programa SPSS, versio 13.0, e adotou-
se uma significincia de 5% (P < 0,05). Os dados descri-
tivos foram apresentados em respeito a média e ao desvio
padrdo, além da frequéncia de respostas. Utilizou-se o
teste de Qui-Quadrado para serem verificadas asso-
ciagdes significantes entre as variaveis capacidade para o
trabalho, esforgo fisico percebido e compromisso com
o trabalho, considerando todos os sujeitos analisados.
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Em seguida, os individuos foram divididos em dois
grupos (clinicas e casa de repouso), e aplicou-se o teste
de Mann-Whitney para amostras independentes, com
o intuito de se verificarem diferengas significantes entre
as variaveis analisadas no estudo.

3.RESULTADOS

Nio houve diferencga significativa entre os grupos,
em relagdo aos fatores pessoais (idade, massa e altura).
Quando questionados acerca de sintomas dolorosos,
todos os participantes do estudo relataram algum tipo
de queixa ou desconforto em alguma parte do corpo,
tanto nos ultimos |2 meses quanto na Ultima semana,
prévia ao estudo em questio. Dentre as regides mais
acometidas, a coluna apresentou a maior frequéncia de
respostas (58%), sendo seguida por queixas nos ombros
(17%), na cabeca (17%) e nos membros inferiores (8%).

AFigura | apresenta os achados relativos a distribuigdo
do esforco fisico percebido, mensurado pela escala de Borg.
A diferenca entre os dois grupos ndo foi significante (P =
0,2). A grande maioria dos entrevistados (58%) afirmou
que o trabalho determina uma demanda fisica um pouco
intensa (I3 pontos na escala - eixo y), e 16% consideram o
trabalho muito intenso (17 pontos na escala - eixo y).

Em se tratando da capacidade para o trabalho, 50%
dos funcionarios foram enquadrados com uma boa
capacidade e 34%, com uma capacidade moderada.
Apenas 16% apresentaram uma capacidade para o

1T

Clinicas Pousada

Figura |: Esforco fisico percebido (escala de Borg) pelos grupos
de funcionarios das clinicas e da pousada (valores representados
por mediana, maximo e minimo)
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trabalho 6tima. A comparagio do indice de capacidade
de trabalho entre os dois grupos nio demonstrou
diferencas significantes (P = 0,38).

A Tabela | apresenta a distribuicio, para cada grupo,
dos achados dos subitens, com base nos indices numé-
ricos do questionario Uwes. Como pode ser observa-
do na Figura 2, o compromisso para o trabalho apre-
sentou diferengas significantes entre os grupos, consi-
derando os componentes vigor e dedicagdo. O grupo
de funcionarios da pousada apresentou maiores indices
para o vigor (P =10,002) e dedicacdo (P = 0,04), quando
comparado com o grupo das clinicas. O interesse pelo
trabalho foi o mesmo entre os dois grupos (P > 0,05).

Tabela I: Distribuicio dos individuos analisados no
estudo, para cada grupo, de acordo com a classificagio
das subescalas do questionario Uwes

Clinicas Pousada

Baixo Regular Alto Baixo Regular Alto

Vigor - 100 - - 16 84
Dedicacio 25 75 - 16 16 68
Interesse  — 63 37 16 34 50

Nota: valores em porcentagem, representando a frequéncia de respostas.

3.1. Associacdo entre as variaveis

A analise das variaveis demonstrou que apenas o
esforgo fisico percebido e o subitem vigor apresentaram
associagdo significante (P = 0,02). As demais variaveis
ndo apresentaram associagao.

8,00 O Vigor
[ Dedicacio
M Interesse
6,00
(%]
w
3
= 4,00
0
=~
B 5k
w©
>
2,004
*
0,00 , ,
Clinica Pousada
GRUPOS

Diferenca significante entre os grupos:
* Vigor - P=0,002
*k Dedicacio - P=0,024

Figura 2: Distribuicio da pontuagdo dos componentes do
questionario Uwes, para cada grupo analisado
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4. DISCUSSAO

A prevaléncia de queixas de desconforto, encon-
trada principalmente na regido da coluna vertebral,
pode ser explicada pelas caracteristicas de risco pre-
sentes nas fungdes ocupacionais analisadas. Apesar de
tais variaveis, como as posturas e a inadequacdo do
mobiliario, ndo terem sido o enfoque deste estudo,
vale ressaltar que o seu reconhecimento é uma das
bases da atuacdo da ergonomia, no sentido de prevenir
lesdes musculoesqueléticas ocupacionais, e podem
explicar estes achados. De fato, o trabalho realizado
por tempo prolongado na postura sentada, no grupo
de funcionarios das clinicas, pode ter grande influéncia
na génese das lombalgias ocupacionais, principalmente
se associado a posturas assimétricas (Lis et al., 2007).

Considerando que todos os usuarios da pousada sdo
idosos institucionalizados que moram no local, tal fato
determina uma rotina diaria na qual ambos (profissionais
e usuarios) devem lidar com situacdes de estresse fisico
e mental, advindas do processo de trabalho que envolve
o contato prolongado entre idoso e cuidador. Fatores
como o manuseio de pacientes (ALEXANDRE & ROGANTE,
2000) e a falta de tempo para descanso (CARVALHO &
Lores, 2006) também poderiam explicar os altos indices
de queixas por parte dos funcionarios da pousada.

Destaca-se, neste sentido, o modelo biopsicossocial
de adoecimento aplicado ao contexto das lombalgias
ocupacionais (WEINER, 2008). Ao que parece, fatores
como desmotivagio e ansiedade podem contribuir para
o alto indice de queixas de grupos de trabalhadores
como os do presente estudo, e devem ser contabi-
lizados em futuras analises e intervencdes, de modo a
favorecer uma visio global do processo de trabalho.

Em respeito a escala de Borg, a auséncia de dife-
renca significante entre os grupos confirma que ambas
as funcdes, apesar das particularidades e respectivas
demandas, apresentaram um componente importante,
a mesma percepcao da intensidade fisica. Este fato pode
ser relevante, na medida em que a exposigio prolon-
gada a condicdes fisicas adversas determina o apare-
cimento de lesGes relacionadas ao trabalho, e corro-
bora os outros resultados. Entretanto, ao se considerar
a associacdo entre o componente vigor e a percepgio
de esforgo fisico, houve diferenca na interpretagio da
demanda fisica imposta pelo trabalho. Borg (2000)
afirmou que as estimativas perceptivas fornecem infor-
magdes importantes, pois a intensidade da dificuldade
da tarefa depende do individuo que a executa. Ao que
parece, sujeitos que apresentaram menores indices de

vigor avaliaram a situacdo de trabalho como de maior
intensidade fisica. Este fato indica que a escala psico-
métrica de compromisso com o trabalho pode ser util
quando usada em associagdo com instrumentos mais
voltados para a demanda fisica do trabalho.

De acordo com Schaufeli & Bakker (2003), o conceito
de compromisso com o trabalho é o oposto ao que ocorre
com individuos acometidos pela sindrome do esgotamento
profissional (sindrome de Burnout). Individuos que se
encontram estimulados e satisfeitos com suas atividades
ocupacionais apresentam a sensagido de capacidade e
“empolgacio” para realiza-las. No presente estudo, os
achados correspondentes aos componentes vigor e
dedicagio verificaram-se significativamente menores nos
funcionarios das clinicas, em comparagio ao grupo da
pousada. Estes dados corroboram estudos que
demonstraram que o indice de compromisso esta
positivamente relacionado com a saude, ou seja, com
baixos niveis de depressido e queixas (DemerouT! et dl.,
2001). Ainda, o contato com seres humanos também pode
ter explicado os maiores indices de vigor e dedicagdo do
grupo da pousada, considerando-se o fato de que este
tipo de fungdo também pode trazer efeitos benéficos,
como satisfagio e recompensas resultantes do auxilio a
individuos dependentes (CARvALHO & Lores, 2006).

Foi possivel observar, em andlises prévias, que o tra-
balho nas clinicas ndo apresenta um contetido de trabalho
que imponha desafios e realizagdes. No entanto, apesar
de ndo ter sido mensurado, levanta-se a possibilidade de
que os fatores causais relacionados ao estresse e a sindrome
de Burnout estejam presentes, inclusive problemas
motivacionais e de depressdo, entre a populagdo de
trabalhadores em questio. Sugere-se que novos estudos
enfoquem estas variaveis para elucidar suas influéncias nos
componentes vigor, dedicagdo e interesse, em
trabalhadores de setores de atendimento.

A capacidade para o trabalho ndo apresentou dife-
rencas significantes, quando comparada entre o grupo
de funcionarios das clinicas e o da pousada de idosos.
No entanto, observou-se que uma importante parcela
dos sujeitos apresentou uma capacidade moderada,
classificagdo esta que requer medidas para melhora-la
(Tuomi et al., 2007). De acordo com Walsh et al. (2004),
é importante reconhecer que muitos trabalhadores
experimentam uma perda na capacidade de trabalho
com o envelhecimento, principalmente quando as me-
didas preventivas sdo ausentes ou ineficazes. Este fato
pode gerar um impacto funcional importante, em espe-
cial se for considerado que trabalhadores do género
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feminino, como os do presente estudo, apresentam
maiores indices de lesdes (WALsH et al., 2004).

5. CONCLUSAO

Como pbde ser observado, grande parte da popula-
¢do de trabalhadores analisada apresentou uma capa-
cidade moderada para o trabalho, de acordo com sua

-
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propria percepgdo. Em associagdo a este achado, res-
salta-se que a maioria dos individuos determinou que
a demanda fisica imposta pelo trabalho foi um pouco
intensa. A associacio entre o esforgo fisico percebido
e O vigor sugere que Os sujeitos que apresentam me-
nores indices de vigor tendem a avaliar a demanda
fisica do trabalho com maior intensidade.
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