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Resumo

Fatores como o aumento do ritmo de trabalho, alta
velocidade de produgdo, movimentos repetitivos, stress, presséo
de chefias, entre outros, faz com que o trabalhador a cada jornada
de trabalho padeca de algias em diversos segmentos corporais.
A ginastica laboral, associada as melhorias ergonémicas e a
correcdo postural, promove um alivio destas sintomatologias,
além de preparar o funciondrio para a carga diaria de trabalho.
Desta forma, foi implantado um programa de prevencédo de
doencgas ocupacionais, com énfase na ginastica laboral, no setor
de embalagem de trés indUstrias farmacéuticas, sendo duas
estudadas em um periodo de trés anos e uma por um ano,
utilizando o teste estatistico de distribuicdo qui-quadrado (p <
0,05) para comprovagdo dos dados. Ao final do estudo, conclui-
se que a ginastica laboral possui eficacia significativa na redugdo
das queixas algicas em trabalhadores do setor de embalagem de
industrias farmacéuticas.

Palavras-chave: alongamento, ginastica laboral, dor, saide do
trabalhador, prevencao

Introducéo

Relatos sobre exercicios de alongamentos advém da
antiguidade, no qual, os gregos utilizavam algumas formas
de treinos de flexibilidade como parte de programas de
ginéstica [1].

Na Asia e em povos de cultura Oriental, os alongamentos
vém sendo utilizados como uma forma de alterar o estado
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Factors as the increase of the work rhythm, high speed of
production, repetitive movements, stress, pressure of command,
among others, make with that the worker to each day of working
suffers of pain in diverse corporal segments. The labour
gymnastics, associated to the ergonomic improvements and the
postural correction, promote a relief of these symptoms, besides
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individual da mente, além de ser considerado um componente
vital no desenvolvimento de habilidade para artes marciais
[1]. Hipocrates recomendava a ginastica médica (fortale-
cimento e alongamento) como tratamento de patologias. No
final do século XIX e inicio do século XX, estas técnicas de
reabilitacdo foram muito estudadas e utilizadas, sendo de
grande valia no tratamento de feridos em campos de batalha
apos as grandes guerras mundiais [2].
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Com relagdo a esta pratica no ambiente de trabalho, os
primeiros registros datam de 1925 na Poldnia, Bulgéria,
Alemanha Oriental, Holanda e Russia, denominada Ginastica
da Pausa. No Japdo, nesta mesma época, esta préatica foi
impulsionada pela cultura e tradi¢do oriental, o Taisso [3].

No Brasil, esta se iniciou no inicio da década de 70, com
a chegada de executivos japoneses, mas apos algumas
experiéncias isoladas, houve um periodo de esquecimento,
ressurgindo apenas na segunda metade da década de 80,
como medida de promocgdo da saude do trabalhador [4].

Como promocéao de salde, empresas empregaram n&o
s0 a ginastica laboral, mas também os conceitos de ergonomia
e antropometria, estudando e correlacionando os aspectos
do trabalho com o bem estar do trabalhador, avaliando fatores
como altura de bancadas, temperatura, unidade, ruidos etc
[5,6].

Esta somatéria de a¢Bes ocorreu devido ao crescimento
de doencas ocupacionais, as chamadas DORT, que foram
reconhecidas no Brasil, no final da década de 80, gerando
um grande aumento sazonal destas patologias [7]. S&o
caracterizadas pelos sinais e sintomas de perda de forca,
diminuicdo do trofismo (hipotrofia), alteracdes sensitivas
(parestesias e adormecimentos), dor, diminuicdo de
mobilidade, perda da funcao, entre outros [8].

Desta forma, os alongamentos possuem grande impor-
tdncia na prevencdo destas patologias, pois auxiliam no
aumento do comprimento das estruturas elasticas dos tecidos
moles encurtados, aumentando assim a performance durante
a atividade, além de melhorar a postura e promover analgesia
e relaxamento da mente [1,9,10].

Este estudo possui por objetivo demonstrar os resultados
provenientes de um programa de prevengdo composto por
ginastica laboral, orientagdes posturais e atendimento
fisioterapéutico, no setor de embalagem de trés indUstrias
farmacéuticas.

Materiais e métodos

Este estudo foi realizado no periodo de maio de 1997 a
maio de 2004, em trés diferentes industrias farmacéuticas,
identificadas no estudo em questdo por empresas a, b, c.
Este estudo apresenta dados apenas do setor de embalagem
destas empresas, sendo realizado na forma de entrevista com
os funcionarios, os quais responderam perguntas referentes
a presenca de dor durante o periodo de trabalho e a
localizacdo destas algias. Adotou-se esta forma de coleta de
dados, pois segundo Vicent et al., um dos indicadores para
se detectar os problemas ou algias nos postos de trabalho sdo
as queixas relatadas pelos préprios trabalhadores [11].

Lesdes as quais ndo possuiam relagdo com a atividade
ocupacional foram excluidas deste estudo, sendo identi-
ficadas através de avaliagdes clinicas. Estes levantamentos
mantiveram a periodicidade anual, sendo realizados sempre
no mesmo periodo (més).

Nas trés empresas, 0 programa proposto era composto
de palestras, melhorias ergondmicas, orientagdes posturais,
ginastica laboral e atendimento fisioterapéutico, de forma
flexivel, moldado a realidade de cada empresa, possuindo
como énfase a prevencdo de lesbes ocupacionais com a
ginastica laboral, que era realizada cinco vezes por semana
com acompanhamento de um fisioterapeuta. As melhorias
ergondmicas visavam a otimizagdo do posto de trabalho,
realizando ajustes e ndo troca de materiais. Os atendimentos
fisioterapéuticos eram apenas realizados em funcionarios
afastados ou aqueles em atividade, com lesdes ocupacionais
diagnosticadas através de avaliagdo médica.

A empresa a foi estudada entre o periodo de maio de
1997 a maio de 2000, sendo realizadas, desta forma, quatro
levantamentos de queixas algicas. No primeiro ano deste
estudo, esta empresa possuia 80 funcionarios neste setor,
diminuindo este nimero a cada ano avaliado, sendo 72, 68 e
60 funcionarios, nos anos de 1998, 1999 e 2000, respec-
tivamente, média e mediana de 70 funcionarios, com desvio
padréo de 8,3. O horério de trabalho no setor da embalagem
era das 7:00 as 16:00 e a ginastica laboral era empregada em
dois periodos de 10 minutos cada, as 9:00 hs e as 15:00 hs,
ou seja, de forma compensatoria.

A empresa b foi estudada entre o periodo de maio de
2001 a maio de 2004, ou seja, quatro levantamentos. No
primeiro ano deste estudo, esta empresa possuia 23
funciondrios neste setor, nimero este que foi se alternando
nos anos subseqiientes, com 27, 25 e 29 funcionarios, nos
anos de 2002, 2003 e 2004, respectivamente, com média e
mediana de 26 funcionarios e desvio padrdo de 2,6. O
horério de trabalho no setor da embalagem era das 7:15 as
16:15 e a ginastica laboral era empregada em dois periodos
de 10 minutos cada, as 7:15 hs e as 12:30 hs, ou seja, a
primeira na forma preparatéria e a segunda de forma
compensatoria.

A empresa c foi estudada entre o periodo de maio de
2003 a maio de 2004, ou seja, dois levantamentos. No
primeiro ano deste estudo, esta empresa possuia 50
funciondarios, nimero este que aumentou no ano seguinte
para 57 funcionarios, com média e mediana de 53,5
funcionarios e desvio padrdo de 5 funcionarios. O horario
de trabalho no setor da embalagem era das 6:00 as 14:15 e a
ginastica laboral era empregada em apenas um periodo de
10 minutos, as 9:00 hs, ou seja, de forma compensatoria.

Todos os individuos foram informados sobre o estudo e
a divulgacao dos dados, mediante preenchimento voluntério
de um termo de consentimento.

Utilizou-se como critério de inclusdo funcionarios que
trabalhavam no setor de embalagem de empresas farma-
céuticas, devido a proximidade e a repetitividade apresen-
tada na realizacdo das tarefas ocupacionais.

Os dados coletados foram tabulados no programa
Microsoft Excel, ao qual realizou a andlise estatistica através
do teste de distribuicdo qui-quadrado (p < 0,05) e os fatores
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média, mediana e desvio padrdo, apresentando apds estes
dados dispostos em graficos para melhor visualizacao.

Resultados

Na tabela a seguir estdo expostos os dados referentes ao
namero de funcionarios em cada ano do estudo realizado
nas empresas a, b, ¢ (Tabela I).

Tabela | - Numero de funcionarios em cada ano do levantamento
nas empresas a, b, c.

1° ano 2° ano 3° ano 4° ano
Empresa a 80 72 68 60
Empresa b 23 27 25 29

Empresa ¢ 50 57 - -

Obs: A empresa ¢ foi estudada durante dois anos, sendo
realizados apenas dois levantamentos.

Os graficos dispostos a seguir apresentam os dados
referentes as trés empresas estudadas. Estes exibem os
numeros relacionados aos levantamentos de queixas de dor
realizados anualmente, sendo compostos apenas pelo
percentual de dor divulgado pelos funcionarios envolvidos.

Gréfico | — Comparativo levantamento de queixas de dor na
empresa a.
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Gréfico 11 - Comparativo levantamento queixas de dor empresa b.
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Grafico 111 —Comparativo levantamento queixas de dor empresac.
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Discussao

Mas condicBes de trabalho relacionadas com o meio
fisico e material geram um desgaste maior do funcionario e
perda de motivagdo, desta forma, diversas companhias estédo
buscando filosofias administrativas que visam as neces-
sidades dos trabalhadores, j& que a capacidade do trabalhador
é 0 mais importante fator de se obter produtividade [12]. Os
programas de qualidade de vida no trabalho visam fazer
com que a satisfacdo das necessidades individuais passe a
ser alcancadas dentro do proprio ambiente de trabalho, pois
com os funcionérios satisfeitos melhor é a qualidade do
servi¢o prestado [13].

Além do aspecto qualidade de vida, é importante ressaltar
que prevenir é muito mais barato para a empresa do que
remediar. Segundo o Prof. José Pastore, empresas estdo
gastando R$ 12 bilhSes anuais apenas com os acidentes de
trabalho e doengas profissionais [14].

Com este pensamento, a implantacdo do programa de
ginastica laboral objetiva prevenir os acidentes de trabalho
e as lesdes ocupacionais, incrementando o rendimento, a
disposicao profissional e a motivagdo no trabalho, além de
conscientizar os funcionarios sobre préaticas saudaveis,
fazendo assim cumprir as leis regulamentadoras da NR-17
[13].

Com relagdo aos dados expostos anteriormente, observa-
se uma redugdo das queixas algicas ao longo dos anos, quando
comparados o primeiro e o Gltimo levantamento nas trés
empresas que adotaram o programa de prevencdo abordado.
Esta reducéo das queixas na empresa a, significou o montante
de 48%; na empresa b, representou 63% e na empresa c,
66%.

Na empresa a, houve uma diminuicéo gradual das queixas
de dor, mesmo com a diminui¢do do nimero de funcionarios
com a mesma carga na producdo, ou seja, aumentando 0s
esforgos relativos durante a atividade ocupacional. Estas
queixas apresentaram-se na ordem de 46%, 39%, 34% e
24%, respectivamente, com uma média de 35,7%, mediana
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de 36,5% e desvio padrdo de 9%, assim sendo, do primeiro
para o segundo levantamento, houve uma reducdo de 15%
das queixas, deste para o terceiro 13% e do terceiro para o
ultimo levantamento uma reducdo de 30% das queixas de
dor.

Na empresa b encontrou-se um aumento do nimero de
funcionarios do primeiro para o segundo levantamento, no
terceiro houve uma redugdo, mas ainda assim mantendo mais
funcionarios do que no primeiro e no Ultimo levantamento
aumentou novamente o nimero de funcionérios, sendo o
ano com maior quantidade de funcionarios neste setor. Com
relacdo a producdo, esta aumentou ano a ano, possuindo um
pico no quarto ano de analise. Sobre as queixas observou-se
no primeiro levantamento 57% de queixas algicas passando
para 30%, 32% e 21% nos anos seguintes com uma média de
35%, media 31% e desvio padrdo de 15%. Analisando estes
dados, no segundo levantamento observou-se uma
diminuicao de 47% das algias, no terceiro levantamento um
leve aumento de 7% nas queixas e no ultimo, encontrou-se
uma reducdo em 34%. Este aumento nas queixas de dor no
terceiro levantamento pode estar ligado a redugédo de
funcionéarios em relagdo ao ano anterior com aumento de
carga de trabalho para satisfazer a demanda, fato corrigido
pela empresa no ano seguinte.

Na empresa ¢, encontrou-se uma reducdo em 66% das
queixas de dor do primeiro para o segundo levantamento,
sendo que, devido a alta demanda de trabalho, esta empresa
aumentou o namero de funcionarios em 14% para manter a
produtividade.

Quando um funcionario trabalha com um grupo
muscular em posicdo de encurtamento ou quando realiza
uma atividade repetitiva com movimento reduzido ao longo
do tempo, gera uma resposta de perda de sarcémeros em
série e aumento de colageno, induzindo a rigidez. Esta
perda faz com que o musculo gere mais tensdo em uma
fibra de menor comprimento quando comparada com uma
fibra padrdo, indicando uma resposta de adaptacao tecidual
[15,16].

As adaptacOes agudas dos exercicios de flexibilidade
utilizados durante a préatica da ginastica laboral, sdo
explicadas através da resposta viscoelastica do musculo a
tensdo, que gera relaxamento, diminui¢do da dor e da rigidez
muscular, além de proporcionar bem estar e diminui¢do de
ansiedade, devido a liberagdo de opidides endégenos no
plasma, &-endorfina e &-lipotrofina [9,15,17,18].

A reducdo nas queixas algicas ap6s implantagdo do
programa de prevencg&o no presente estudo vem de encontro
com os dados apresentados nos estudos de Longen e
Pommerenck et al., sendo que o primeiro estudou a
influéncia da ginastica laboral e melhorias ergondémicas
(analise de atividades) no setor de empacotamento em uma
empresa de salgadinhos, o qual relatou que no inicio do
estudo 20,76% dos 130 funcionarios do setor se queixavam
de algias durante o periodo de trabalho, e apés a

implantagcdo da ginastica laboral diaria em dois periodos
de 10 minutos de forma compensatdria, encontrou apos
um ano, 10,40% de queixas (aumento de quatro funcionarios
no setor, ou seja, 134), e 12,67% apds dois anos de
implantagdo com 142 funcionarios no setor neste periodo,
assim, concluiu que provavelmente a gindstica laboral
auxiliou a redugdo de queixas algicas quando comparadas
com o levantamento inicial, mesmo com a empresa
incentivando aumento de producdo e horas extras; o
segundo analisou os efeitos fisiolégicos e mecénicos da
ginédstica laboral compensatéria, realizada diariamente
durante 11 meses, entre 8 a 10 minutos, em funcionarias
de uma industria de tabaco de Havana, Cuba, encontrando
ao final uma melhoria subjetiva das algias relacionadas ao
trabalho, dispnéia e dor precordial, mas com relacdo ao
exame fisioldgico de capacidade fisica, capacidade vital,
volume expiratério (VEF 1) e eletrocardiograma, este nao
encontrou alteragdes significativas 19,20].

Resultados semelhantes foram encontrados pelas
empresas Dana-Albarus que implantou a gindstica laboral
de forma preparatdria no setor de forjaria, associando a forma
compensatéria em funcionarios com problemas mais
avancados de lombalgia e tendinites, além da fisioterapia
quando necessario, e apés trés meses de programa, houve
uma diminuicdo de 46% dos acidentes ocorridos no primeiro
turno do setor forjaria, e uma diminuicdo de 54% da procura
ambulatorial; e na empresa eletrénica Selenium, com o
programa de gindstica laboral, avaliagdo ergondmica e
sistema de rodizio na producdo, apds seis meses de
implantacdo do programa de ginastica laboral, o indice de
absenteismo diminuiu 38%, os acidentes de trabalho
decresceram 86,67% e as queixas algicas reduziram em 64%
dos trabalhadores [21].

Conclusao

Nas trés empresas estudadas, encontrou-se reducéo
significativa (p < 0,05) nas queixas algicas ao longo dos anos,
principalmente quando comparados os levantamentos inicial
e final.

O programa de prevencgdo de lesdes ocupacionais
abordado no presente estudo, o qual enfatiza a implantagdo
da ginastica laboral, apresentou-se eficaz na reducdo de
queixas algicas em funcionarios do setor de embalagem em
industrias farmacéuticas.

Estudos abordados, assim como 0 nosso, associam a
ginastica laboral a outros métodos de prevencao e
tratamento, como a orienta¢do postural, analise de
atividades, melhorias ergonémicas e fisioterapia, ndo sendo
uma prética isolada.

Mesmo com os dados apresentados, ha a necessidade de
realizarem-se mais estudos sobre o tema em questao, pois
existe uma caréncia em pesquisas sobre a implantacdo da
ginastica laboral na salde ocupacional.
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