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RESUMO:

Introducdo: Os costureiros sdo um grupo especifico de trabalhadores
gue estdo mais expostos ao risco de desenvolver lesdes por esforcos repetitivos
ou disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho, pois realizam atividades
que exigem movimentos repetitivos, utilizagdo de ferramentas vibratorias
(maquina de costura) e postura sentada por longos periodos. As lesGes
musculoesqueléticas relacionadas ao trabalho podem ser definidas como lesdes
por esforcos repetitivos (LER) e distlrbios osteomusculares relacionados ao
trabalho (DORT). Elas s&o doencas osteomusculares que ocorrem
especialmente nos membros superiores, ombros e pescoco, causadas pela
sobrecarga de um musculo em particular, devido ao uso repetitivo ou pela
manutencdo de posturas continuas, que resultam em dor, fadiga e declinio
funcional. As lesdes ndo ocorrem somente em musculos e tenddes, mas em
nervos, fascias, ligamentos, capsulas articulares, dentre outros. Objetivo:
Descrever a prevaléncia de sintomas osteomusculares em costureiros e associar
a presenca de sintomas com as caracteristicas antropométricas e atividade
laboral. Métodos: Foi realizado um estudo observacional, com analise
quantitativa, com delineamento transversal dos dados. Foi utilizado um
questionario sendo o0 questionario nérdico de sintomas osteomusculares
(QNSO). Resultados: A prevaléncia de sintomas como dor, formigamento ou
dorméncia nos ultimos seis meses foi de 25% na cervical e 25% nos ombros.
29% foram afastados das atividades laborais, domésticas ou de lazer por dor,
formigamento ou dorméncia nos ombros e 30% consultaram algum profissional
da area da saude, sendo médico ou fisioterapeuta, por dor, formigamento ou
dorméncia nos cotovelos. Ja nos ultimos sete dias, a incidéncia de sintomas
continuou na cervical, com 25%, seguido de sintomas na parte superior das
costas, com 22%. Concluséao: Neste estudo foi encontrado que as regides que
mais apresentam queixas de dor, formigamento ou dorméncia nos ultimos seis
meses foram as regides de cervical e ombro e nos ultimos sete dias a cervical

permaneceu em evidéncia seguida da parte superior das costas.
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INTRODUCAO

Desde os primordios, tornamo-nos seres vestidos, assim sendo, o
vestuario esta presente ao longo de distintos periodos e contextos histéricos.
Vestimenta consiste em pecas, comumente de tecido, usadas para proteger e
cobrir o corpo das intempéries climaticas e para atender a padrdes culturais e
sociais de cada época®.

A costura € o processo de producdo da vestimenta. As primeiras pecas
foram costuradas com pontos simples ou juntadas com alfinetes e botfes, todo
trabalho era feito manualmente, com linha, agulha e botdes. A roupa no tempo
primitivo tinha um aspecto funcional para protecéo, caca e festas religiosas,
assim, a costura era usada para reforcar tecidos, decorar e expressar
identidade?.

Com a revolugao industrial, houve transformagdes no universo da costura,
que antes era um trabalho completamente manual e artesanal. O primeiro
registro de patente de uma maquina de costura data o ano de 1790 e em 1810
ja havia fabricas que usavam o tear mecanizado e a producdo em grande
escala?.

Esse sistema de producao industrial de roupas abriu as portas para outro
sistema ainda mais dinamico de produc¢ao surgido nos anos 1980, o fast fashion.
Nele, a costura se torna hiperespecializada com maquinas especificas para cada
tarefa e o costureiro também se especializa desempenhando um soé tipo de
ponto, para um so tipo de acabamento, acelerando a producdo. Com isso, 0
consumo de roupas e suas Ultimas tendéncias aumentou consideravelmente?.

O processo produtivo em confeccdes inicia-se com o0 planejamento da
colecao, ou seja, € idealizado o modelo da roupa transformando-a em croqui, em
seguida, é confeccionada e provada, recebendo o nome de peca piloto. Sendo
ela aprovada, servirA de base para reprodugdo em grande escala.
Posteriormente ao planejamento da colegdo, acontece o planejamento do
processo produtivo, que é a divisdo do trabalho®.

Os costureiros sao um grupo especifico de trabalhadores que estdo mais
expostos ao risco de desenvolver lesdes por esforgos repetitivos ou disturbios

osteomusculares relacionados ao trabalho, pois realizam atividades que exigem
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movimentos repetitivos, utilizacdo de ferramentas vibratérias (maquina de
costura) e postura sentada por longos periodos.

As lesbes musculoesqueléticas relacionadas ao trabalho podem ser
definidas como lesbes por esforcos repetitivos (LER) e distarbios
osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT). Elas sdo doencas
osteomusculares que ocorrem especialmente nos membros superiores, ombros
e pescocgo, causadas pela sobrecarga de um muasculo em particular, devido ao
uso repetitivo ou pela manutencéo de posturas continuas, que resultam em dor,
fadiga e declinio funcional. As lesdes ndao ocorrem somente em musculos e
tendbdes, mas em nervos, fascias, ligamentos, capsulas articulares, dentre
outros*.

As LER e DORT séo um grupo heterogéneo de disturbios funcionais que
apresentam as seguintes caracteristicas: inducdo por fadiga neuromuscular,
provocada por trabalho estético e retardo na recuperacédo pds-contracao; dor,
formigamento, dorméncia, choque, espasmo muscular, peso e fadiga; presenca
de processo inflamatério de tenddes, ligamentos, fascias e demais estruturas
moles; e/ou compressao neural®.

Este estudo teve como objetivo descrever a prevaléncia de sintomas
osteomusculares em costureiros e associar a presenca de sintomas com as

caracteristicas antropométricas e atividade laboral.

METODOS

Foi realizado um estudo observacional, com andlise quantitativa, com
delineamento transversal dos dados.

A populacao do estudo foi composta por 63 costureiros de duas industrias
téxteis e uma confeccdo. Foram incluidos no presente estudo, costureiros de
ambos 0s sexos, maiores de 18 anos, com carga horaria superior ou igual a 6
horas diarias, com mais de 1 ano de profissdo, que desempenham as seguintes
funcdes: operador de interloque, operador de overloque, operador de maquina
de bordar, operador de reta, operador de corte e acabamento e que aceitaram

participar mediante concordancia do Termo de Consentimento Livre e
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Esclarecido (TCLE). Foram excluidos do estudo participantes com questionarios
incompletos ou com erros de preenchimento.

O instrumento de pesquisa utilizado foi o Questionario Noérdico de
Sintomas Osteomusculares (QNSO). O QNSO foi validado em um estudo
realizado por Pinheiro, Tréccoli e Carvalho®, mostrando-se fidedigno e util para
identificagéo de disturbios osteomusculares, constituindo importante instrumento
diagnostico do ambiente ou posto de trabalho, sendo adequado ao estudo de
lesBes repetitivas do trabalho.

O instrumento consiste em escolhas binarias quanto a ocorréncia de
sintomas osteomusculares em diversas regides anatbmicas, nas quais sdo mais
comuns o aparecimento de lesdes, sendo elas: pesco¢o, ombro, punho, entre
outros. O respondente deve relatar a ocorréncia dos sintomas considerando 0s
seis meses e 0s sete dias precedentes a entrevista, bem como relatar a
ocorréncia de afastamento das atividades rotineiras nos ultimos 6 meses.

Nesta pesquisa realizou-se ajustes no QNSO, a fim de avaliar aspectos
especificos dos profissionais costureiros, por meio de um modelo fechado,
contendo os dados pessoais do costureiro, sendo eles: idade, sexo, peso, altura,
funcdo na cadeia produtiva, dentre outros.

O estudo seguiu as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos (Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude) e foi devidamente aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da PUC
Goias (CEP- PUC Goias) parecer numero 854.983/2014.

A caracterizacdo do perfil demogréfico e sintomas osteomusculares foi
realizada por meio de frequéncia absoluta (n) e frequéncia relativa (%). A
associacao dos sintomas osteomusculares por regido anatdmica com o sexo foi
realizada aplicando-se o teste do Qui-quadrado de Pearson. Para as analises foi
utilizado o Statistical Package for Social Science (SPSS verséo 26). O nivel de
significancia adotado foi de 5% (p < 0,05).

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 63 costureiros. Desses, 79% (50) sdo mulheres,

com idades entre 19 e 66 anos, (Dp+ 11,5) e média das idades de 38 anos.
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Quanto a pratica de atividade fisica apenas 29% (18) realizam atividade fisica
regularmente. No quesito tempo de profissao 33% (21) tem de 1 a 2 anos de
carreira e 30% (19) tem nove ou mais anos de profissédo (TABELA 1).

Em relacdo a carga horaria diaria, 75% (47) trabalham oito horas por dia
e 19% (12) trabalham doze horas ou mais. No item funcdes de trabalho, 30%
(19) fazem parte do acabamento da peca e 38% (24) sao operadores de reta
(TABELA 1).

TABELAL. Caracterizacdo do perfil

n %
Sexo
Feminino 50 79
Masculino 13 21
Faixa etéria
Adultos jovens (19 a 24 anos) 8 13
Adultos (25 a 59 anos) 53 84
Idosos (60+ anos) 2 3
Préatica de atividade fisica
Sim 19 29
N&o 45 71
Tempo de profissao
1 a2 anos 21 33
3 a4 anos 12 19
5a6 anos 6 10
7 a 8 anos 5 8
9 ou mais 19 30
Carga horaria diaria
6 horas 4 6
8 horas a7 75
12 ou mais 12 19
Funcdes n %
Acabamento 19 30
Operador de interloque 4 6
Operador de maquina de 3 5

bordar



Operador de overloque 12 19
Operador de reta 24 38
Operador de corte 1 2

n, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa

No resultado do QNSO a prevaléncia de sintomas como dor,
formigamento ou dorméncia nos ultimos seis meses foi de 25% na cervical e
25% nos ombros. Além disso, 29% foram afastados das atividades laborais,
domésticas ou de lazer por dor, formigamento ou dorméncia nos ombros e 30%
consultaram algum profissional da area da saude, sendo médico ou
fisioterapeuta, por dor, formigamento ou dorméncia nos cotovelos. Ja nos ultimos
sete dias, a incidéncia de sintomas continuou na cervical, com 25%, seguido de

sintomas na parte superior das costas, com 22% (TABELA 2).

TABELAZ2. Definicdo do perfil clinico por regido anatémica e ocorréncia de
sintomas, afastamento e consulta nos ultimos 6 meses e sintomas nos ultimos 7
dias

Presenca de Afastamento Consultas a Sintomas nos
dor, de atividades médicos ou altimos sete
formigamento por dor, fisioterapeutas dias
e dorméncia dorméncia ou nos altimos
nos ualtimos 6 formigamento seis meses
meses nos ualtimos
seis meses
Cervical 25% (27) 26% (8) 14% (5) 25% (16)
Ombro 25% (27) 29% (9) 14% (5) 19% (12)
Parte superior 21% (23) 23% (7) 19% (7) 22% (14)
das costas
Cotovelo 9% (10) 16% (5) 30% (11) 14% (9)
Punhos e méos 20% (22) 6% (2) 24% (9) 20% (13)

n, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa

A tabela 3 descreve a associagcao entre 0s sintomas osteomusculares e 0
sexo, considerando os periodos de seis meses, afastamentos, necessidade de
consultas e os ultimos sete dias.

No relato de sintomas nos ultimos seis meses na regido cervical, 48,9%

das mulheres apresentaram sintomas, porém o afastamento por esses sintomas
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foi prevalente nos homens com 27,3%. Necessidade de consultas ocorreu em
8,9% das mulheres e 9,1% dos homens. Nos Ultimos sete dias, os sintomas
foram relatados por 31,1% das mulheres e 18,2% dos homens (TABELA 3).

Em relacdo ao ombro, houve semelhanca na distribuicdo dos sintomas
nos ultimos seis meses, sendo 51,2% das mulheres e 54,5% dos homens. Os
afastamentos ocorreram mais nos homens (27,3%), consultas foram necessarias
em 9,8% das mulheres e 9,1% dos homens. Nos ultimos sete dias a incidéncia
de sintomas continuou com as mulheres, com 26,8% (TABELA 3).

Na parte superior das costas, a prevaléncia de sintomas nos ultimos seis
meses foi igual entre mulheres e homens (30,0%). Os homens foram os que mais
tiveram afastamento (30,0%), bem como nas consultas (20,0%). Porém, nos
altimos sete dias mais mulheres relataram sintomas (40,0%) (TABELA 3).

Para a regido do cotovelo, os sintomas nos ultimos seis meses foram
relatados mais por mulheres (31,0%) e o afastamento foi necessario para 13,8%
das mulheres. No entanto, 44,4% dos homens procuraram consultas e nos
altimos sete dias, 34,5% das mulheres e 33,3% dos homens relataram sintomas
(TABELA 3).

Por fim, na regido dos punhos e maos, 51,4% das mulheres relataram
sintomas nos ultimos seis meses e apenas 5,4% das mulheres necessitaram de
afastamento, enquanto nenhum homem relatou essa necessidade. Consultas
foram realizadas por 33,3% dos homens, e sintomas nos ultimos sete dias foram
relatados por 27,0% das mulheres e 33,3% dos homens (TABELA 3).

Apesar das diferencas nas frequéncias relativas entre 0os sexos para
algumas categorias, nenhuma das associa¢fes atingiu significancia estatistica,
evidenciando que o sexo ndo influenciou a prevaléncia de sintomas

osteomusculares nas regides anatdomicas analisadas (TABELA 3).

TABELA3. Associagdo de sintomas osteomusculares, por regido anatémica e
sexo, nos ultimos seis meses, se houve afastamento ou necessidade de
consultas e nos ultimos sete dias

Feminino n (%) Masculino n (%) p*
Cervical
6 meses 22 (48,9) 5 (45,5)
Afastamento 5(11,1) 3(27,3) 0,54

Consultas 4 (8,9) 1(9,1)
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7 dias 14 (31,2) 2(18,2)
Ombro
6 meses 21 (51,2) 6 (54,5)
Afastamento 5(12,2) 3(27,3) 0.47
Consultas 4 (9,8) 1(9,1)
7 dias 11 (26,8) 1(9,1)
Parte superior das costas
6 meses 9 (30,0) 3(30,0)
Afastamento 4 (13,3) 3(30,0) 0.55
Consultas 5(16,7) 2 (20,0)
7 dias 12 (40,0) 2 (20,0)
Cotovelo
6 meses 9(31,0) 1(11,2)
Afastamento 4 (13,8) 1(11,1) 0.46
Consultas 6 (20,7) 4 (44,4)
7 dias 10 (34,5) 3(33,3)
Punhos e méos
6 meses 19 (51,4) 3(33,3)
Afastamento 2 (5,4) 0 (0,0) 0,53
Consultas 6 (16,2) 3 (33,3)
7 dias 10 (27,0) 3(33,3)

*Qui-quadrado de Pearson; n, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa

Comparando o predominio de sintomas como dor, formigamento ou
dorméncia nos ultimos seis meses com o tempo de profissdo, temos que
sintomas na cervical e nos ombros possuem prevaléncia com dois anos de
profissdo, na parte superior das costas, nos cotovelos, punhos e maos a

incidéncia de sintomas € com nove anos ou mais de carreira (GRAFICO 1).
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GRAFICOL1. Caracterizagdo do QNSO comparando o tempo de profissdo com
0s sintomas nos ultimos seis meses
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Verificando o acontecimento de sintomas como dor, formigamento ou
dorméncia nos ultimos seis meses com a idade, temos que na cervical, nos
ombros, na parte superior das costas, nos cotovelos, punhos e méaos a faixa

etaria acometida s&o os adultos, com idades entre 25 e 59 anos (GRAFICO 2).

GRAFICO2. Caracterizagido do QNSO comparando a idade
com 0s sintomas nos ultimos seis meses
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DISCUSSAO

Neste estudo a preponderancia de regides corporais afetadas por
sintomas osteomusculares como dor, formigamento ou dorméncia nos ultimos
seis meses foram as regides de cervical e ombro (25%), nos ultimos sete dias a
cervical permaneceu em evidéncia seguida da parte superior das costas (22%).
As varidveis analisadas que apresentaram correlacdo com as queixas
osteomusculares foram sexo, tempo de profissdo e idade.

Corroborando com o presente estudo, Ferreira’ também identificou que
0s sintomas mais prevalentes séo na regiao de cervical, ombro, dorso e quadril,
assim como Moretto et al.2 que avaliou os sintomas osteomusculares e qualidade
de vida em costureiras do municipio de Indaial, Santa Catarina, encontrando
também que a regido corporal com maior incidéncia de sintomas nos ultimos
doze meses e sete dias foi a regido de ombros.

Embora nado tenha significancia estatistica, observa-se que o sexo mais
afetado pelos sintomas osteomusculares € o feminino, assim como no estudo de
Moura et al.®, que avaliou a ocorréncia de sintomas osteomusculares e fatores
associados a profissdo de costureira ho municipio de Caruaru/PE. De acordo
com Sena et al.’?, tal fato pode ser justificado porque se trata de uma atividade
manual, que exige coordenacao, precisao e por ser desenvolvida em sua maioria
por mulheres.

Ainda que o sedentarismo ndo tenha sido uma variavel analisada que
apresentou correlagdo com os sintomas, este estudo apresenta que 71% dos
avaliados afirmaram néo praticar atividade fisica, assim como no estudo de
Moura et al.® em que 83.8% da amostra era sedentaria. Segundo Farah et al.'?,
gue examinou a percepcao de estresse associado a pratica de atividade fisica
sem lazer e comportamentos sedentarios em trabalhadores da industria, a
pratica de atividade fisica minimiza as tensfes emocionais e fisicas,
consequentemente reduz a ocorréncia de sintomas osteomusculares
relacionados a atividade laboral.

Relacionado ao tempo de profissdo, o presente estudo constatou que a
ocorréncia de sintomas se da nos primeiros dois anos de profissdo, com jornadas

de trabalho diarias de oito horas. Fiorett e Oliveiral? também identificaram a
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correlacdo de sintomas com o tempo de profissdo sugerindo a implementacéo
das recomendacbes da norma regulamentadora 17, sendo alongamentos e
ginastica laboral, uma vez que essas a¢bes promovem a diminuigdo do acumulo
de tensdo muscular nos membros superiores e inferiores, prevenindo o
surgimento de doencas ocupacionais, recomenda-se também cadeiras com
regulagem de altura tanto no encosto como no assento, com estofamento
conforme especificagbes da NR 17, visto que a atividade do setor € realizada na
posicdo sentada durante toda jornada de trabalho.

Referente a idade, temos que 84% da amostra esta na faixa etaria de
adulto jovem, que compreende as idades entre 25 e 59 anos. O atual estudo
demonstrou que a prevaléncia de sintomas ocorre nessa faixa etaria, assim
como no estudo de Limal3 que associou 0s sintomas osteomusculares com a
idade, observando que 37,7% da amostra, com idades entre 26 e 35 anos
apresentaram sintomas osteomusculares.

Portanto, temos que a idade € um fator de risco para o surgimento de
LER/DORT, visto que o envelhecimento fisioldgico das articulacbes provoca
diminuicao da cartilagem entre 0s 0ssos, do liquido sinovial, tenddes e ligamento
tornam-se rigidos e frageis e sarcopenia. E € justamente essas estruturas que
séo acometidas na LER/DORT.

CONCLUSAO

Neste estudo foi encontrado que as regides que mais apresentam queixas
de dor, formigamento ou dorméncia nos ultimos seis meses foram as regides de
cervical e ombro e nos ultimos sete dias a cervical permaneceu em evidéncia
seguida da parte superior das costas.

Ndo houve nenhuma associacdo significativa com as variaveis
antropometricas e de atividade laboral, apesar das mulheres terem mais queixas
guando comparados aos homens.

Esse € um tema importante e mais pesquisas devem ser realizadas para
melhor compreenséo dos fatores que levam ao adoecimento e afastamento dos
trabalhadores costureiros de suas atividades laborais, bem como impacto

negativo em sua qualidade de vida.
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