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RESUMO 

Monografia de Especialização 

Curso de Especialização em Reabilitação Físico-Motora 

Universidade Federal de Santa Maria 

PREVALÊNCIA DE SINTOMATOLOGIAS DOLOROSAS EM  

TRABALHADORES DO COMÉRCIO 

 

AUTOR(A): MARIANA PES TURCHIELLO 

ORIENTADOR: Prof. Dr. JADIR CAMARGO LEMOS 

Santa Maria, 14 de julho de 2014. 

Os trabalhadores do comércio em sua atividade profissional estão expostos a uma 

série de fatores que podem levar a acometimentos que influenciarão sua saúde e 

consequentemente a atividade profissional. A pesquisa desenvolvida é transversal, 

do tipo descritivo com abordagem quantitativa. Utilizou-se o QNSO (Questionário 

Nórdico de Sintomas Osteomusculares) para a coleta de dados. Os objetivos 

incluem verificar a prevalência de sintomatologias dolorosas em trabalhadores do 

comércio, identificar as regiões corporais de maior incidência de dor e analisar o 

perfil dos funcionários relacionando com as sintomatologias. Participaram desde 

estudo 147 funcionários de uma cadeia de lojas, de ambos os sexos, com média de 

idade de 22,33 anos ± 3,13x10-8. A amostra contou com 30 funcionários técnicos 

administrativos e 117 funcionários vendedores. A localização anatômica de 

distúrbios osteomusculares mais referida foi a coluna cervical relatada por 70% dos 

sujeitos, seguida da coluna lombar, referida por 69% deles. Os resultados obtidos 

apontaram que a grande maioria (93,8%) dos entrevistados apresentaram 

sintomatologia dolorosa nos últimos 12 meses, sendo que, dos 117 vendedores 

lojistas, apenas 8 (6,8%) negaram qualquer sintoma de dor nos últimos 12 meses. 

Palavras-chave: fisioterapia, saúde do trabalhador, distúrbios osteomusculares 
relacionados ao trabalho, comércio. 
 

 

 

 

 



    

 

 

 

 

ABSTRACT 
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PREVALENCE OF PAINFUL IN SYMPTOMATOLOGY  

TRADE WORKERS 

AUTHOR: MARIANA PES TURCHIELLO 

SUPERVISOR: Prof. Dr. JADIR CAMARGO LEMOS 

Date and Place of Defense: Santa Maria, July 14, 2014. 

Workers trade in their professional activity are exposed to a number of factors that 
can lead to bouts that will influence your health and consequently the occupation. 
The research conducted is transversal, descriptive with quantitative approach. We 
used the QNSO (Nordic Musculoskeletal Questionnaire) for data collection. The 
objectives include verifying the prevalence of painful symptomatology in workers 
trade, identify the body regions with the highest incidence of pain and analyze the 
profile of employees relating to the symptomatology. 147 employees of a chain of 
stores, of both sexes, with a mean age of 22.33 years ± 3,13x10-8 since participated 
the study. The sample included 30 administrative staff and 117 technical officials 
sellers. The anatomical location of musculoskeletal disorders over the cervical spine 
that was reported by 70% of subjects, followed by the lumbar spine, reported by 69% 
of them. The results indicated that the vast majority (93.8%) of respondents had pain 
symptoms in the last 12 months, and among the 117 shopkeepers sellers, only 8 
(6.8%) denied any symptoms of pain in the last 12 months. 
 
Keyword: physiotherapy, occupational health, work-related musculoskeletal 
disorders, trade. 
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 1 INTRODUÇÃO  

 

O trabalho é fundamental na vida do homem, pois, além de ser uma fonte de 

renda, o profissional tende a sentir-se útil, produtivo e valorizado. Passando a contar 

com uma possível auto-realização (MACIEL, FERNANDES, MEDEIROS, 2006).  

 Entretanto, a saúde e a segurança dos trabalhadores, muitas vezes, ficam 

em segundo plano, pela falta de legislação, equipamentos de segurança, mas 

principalmente pela falta de prevenções de acidentes e doenças ocupacionais 

(BATIZ, NUNES e LICEA, 2013). Nesse contexto, o crescente número de acidentes 

de trabalho e mortes vinculadas a ele, por serem evitáveis, revelam o estado atual 

de negligência e injustiça social em que os trabalhadores estão inseridos 

(SANTANA, et al., 2006).  

Dentre os danos causados aos trabalhadores incluem-se as Lesões por Esforços 

Repetitivos (LER) e os Distúrbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho 

(DORT), que são um conjunto de entidades mórbidas do sistema 

musculoesquelético que resultam em fadiga neuromuscular crônica (MAENO, 

WÜNSCH FILHO, 2010). No entanto essas doenças não são de origem exclusiva do 

ambiente de trabalho, caracterizam-se pelo aparecimento de sintomas como, algias, 

parestesias, sensações de peso e fadiga, geralmente ocasionados por traumas 

acumulativos (ALCÂNTARA, et al., 2011). A limitação da capacidade física que as 

desordens provocam contribui para o surgimento ou agravamento das desordens 

psíquicas (PESSOA, CARDIA, SANTOS, 2010). 

O sintoma principal das LER/DORT é a dor (GONZAGA, 2000; LEMOS, 2001). 

Ela é, segundo a Associação Internacional para o Estudo da Dor (IASP), uma 

sensação ou experiência emocional desagradável, associada ao dano tecidual real 

ou potencial. A dor referida nos estudos da área da saúde do trabalhador é do tipo 

crônica, ou seja, aquela que persiste após um tempo razoável de cura de uma lesão. 

Sua duração é maior do que três meses e se manifesta de modo contínuo 

(SALVETTI, PIMENTA, 2007).  

Como fatores de riscos relacionados ao trabalho, consideram-se a adoção de 

posturas incorretas simultaneamente com a sobrecarga física e emocional imposta 

pelo cargo pode ser determinante para o surgimento da dor (MENESES, 

FERNANDES, 2013). 
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Em muitas profissões, bem como em trabalhadores do comércio, a permanência 

por longo período de tempo na mesma posição é muito comum, podendo causar 

desconfortos na jornada de trabalho devido a considerável carga estática em que 

são submetidas. A manutenção da postura em pé, por exemplo, pode trazer agravos 

à saúde do trabalhador gerando dores e deformidades nos membros inferiores 

(JORGE, 2003). 

Tendo em vista que, segundo os dados do Ministério do Desenvolvimento 

Indústria e Comércio Exterior (2013), o setor terciário, que envolve atividades do 

comércio e serviços, atualmente responde por 78% dos trabalhadores formais do 

país, é importante que as condições de trabalho sejam adequadas para evitar que 

existam riscos que possam provocar danos nesse grande número de trabalhadores.  
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JUSTIFICATIVA 

 

Considerando o acima descrito, pode-se constatar que os trabalhadores do 

comércio em sua atividade profissional estão expostos a uma série de fatores 

que podem levar a acometimentos que influenciarão sua saúde e 

consequentemente a atividade profissional. Desta forma, este trabalho se justifica 

na perspectiva de contribuir com o conhecimento acerca da realidade da saúde 

dos trabalhadores do comércio. Por outro lado, o estudo pretende contribuir para 

a qualificação da assistência a eles prestada. São objetivos do estudo, verificar a 

prevalência de sintomatologias em trabalhadores do comércio, assim como, 

identificar as regiões corporais de maior incidência de dor e traçar o perfil 

sociodemográfico da amostra do estudo. 
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RESUMO 

 

Os trabalhadores do comércio em sua atividade profissional estão expostos a uma 

série de fatores que podem levar a acometimentos que influenciarão sua saúde e 

consequentemente a atividade profissional. A pesquisa desenvolvida é transversal, 

do tipo descritivo com abordagem quantitativa. Utilizou-se o QNSO (Questionário 

Nórdico de Sintomas Osteomusculares) para a coleta de dados. Os objetivos 

incluem verificar a prevalência de sintomatologias dolorosas em trabalhadores do 

comércio, identificar as regiões corporais de maior incidência de dor e analisar o 

perfil dos funcionários relacionando com as sintomatologias. Participaram desde 

estudo 147 funcionários de uma cadeia de lojas, de ambos os sexos, com média de 

idade de 22,33 anos ± 3,13x10-8. A amostra contou com 30 funcionários técnicos 

administrativos e 117 funcionários vendedores. A localização anatômica de 

distúrbios osteomusculares mais referida foi a coluna cervical relatada por 70% dos 

sujeitos, seguida da coluna lombar, referida por 69% deles. Os resultados obtidos 

apontaram que a grande maioria (93,8%) dos entrevistados apresentaram 

sintomatologia dolorosa nos últimos 12 meses, sendo que, dos 117 vendedores 

lojistas, apenas 8 (6,8%) negaram qualquer sintoma de dor nos últimos 12 meses. 

 

Palavras-chave: fisioterapia, saúde do trabalhador, distúrbios osteomusculares 
relacionados ao trabalho, comércio. 
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ABSTRACT 

 

Workers trade in their professional activity are exposed to a number of factors that 

can lead to bouts that will influence your health and consequently the occupation. 

The research conducted is transversal, descriptive with quantitative approach. We 

used the QNSO (Nordic Musculoskeletal Questionnaire) for data collection. The 

objectives include verifying the prevalence of painful symptomatology in workers 

trade, identify the body regions with the highest incidence of pain and analyze the 

profile of employees relating to the symptomatology. 147 employees of a chain of 

stores, of both sexes, with a mean age of 22.33 years ± 3,13x10-8 since participated 

the study. The sample included 30 administrative staff and 117 technical officials 

sellers. The anatomical location of musculoskeletal disorders over the cervical spine 

that was reported by 70% of subjects, followed by the lumbar spine, reported by 69% 

of them. The results indicated that the vast majority (93.8%) of respondents had pain 

symptoms in the last 12 months, and among the 117 shopkeepers sellers, only 8 

(6.8%) denied any symptoms of pain in the last 12 months. 

 

Keyword: physiotherapy, occupational health, work-related musculoskeletal 
disorders, trade. 
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    INTRODUÇÃO 

 

Nas últimas décadas com a inserção de novas tecnologias, a aceleração do 

ritmo de trabalho, as alterações nos processos e modos de organização do 

trabalho e a globalização houve modificações no mundo do trabalho, 

desencadeando nos trabalhadores, desordens físicas e emocionais¹.  A saúde e 

a segurança dos trabalhadores, muitas vezes, ficam em segundo plano, pela falta 

de legislação, equipamentos de segurança, mas principalmente pela falta de 

prevenções de acidentes e doenças ocupacionais². 

As doenças do sistema osteomuscular são as causas mais comuns de 

afastamento do trabalho em diversas categorias profissionais, predominando em 

trabalhadores economicamente ativos, gerando além de incapacidades no 

trabalhador também custos ao governo³. Os trabalhadores quando executam 

suas tarefas sob determinadas condições, por exemplo, trabalhando em uma 

posição fixa ou realizando movimentos repetitivos por tempo prolongando, podem 

desenvolver Lesões por Esforços Repetitivos – LER e/ou Distúrbios 

Osteomusculares Relacionados ao Trabalho - DORT’S, que são conjuntos de 

entidades mórbidas do sistema musculoesquelético que resultam em fadiga 

neuromuscular crônica4. 

Segundo Jorge5, na década de sessenta foram relatadas as primeiras 

doenças relacionadas ao trabalho. O desconhecimento dos princípios 

ergonômicos nos postos de trabalho, a falta de ajuste dos equipamentos e a 

inexistência de organização do trabalho contribuíram para o aparecimento dos 

distúrbios. No ramo do comércio, os trabalhadores submetem-se a fazer horas 

extras para complementação salarial, aumentando assim, sua jornada de 

trabalho. Isto acontece com maior frequência nos períodos das festividades 

tradicionais- como natal, por exemplo, aumentando o tempo exposição aos riscos 

de lesões aos trabalhadores. 

Segundo os dados do Ministério do Desenvolvimento, Indústria e Comércio 

Exterior6, o setor terciário, que envolve atividades do comércio e serviços, 

atualmente responde por 78% dos trabalhadores formais do país. Sendo assim, 

torna-se importante observar que as condições de trabalho sejam adequadas 
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para evitar que se intensifiquem os riscos que possam provocar danos nesse 

grande número de trabalhadores.  

De acordo com o acima descrito, pode-se constatar que os trabalhadores do 

comércio em sua atividade profissional estão expostos a uma série de fatores 

que podem levar a acometimentos que influenciarão sua saúde e 

consequentemente a atividade profissional. Desta forma, este estudo verificou a 

prevalência de sintomatologias dolorosas em trabalhadores do comércio de uma 

cadeia de lojas localizada em Santa Maria, Rio Grande do Sul (RS). 
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MATERIAIS E MÉTODOS 

 

A pesquisa desenvolvida é do tipo analítico transversal7, e de abordagem 

descritiva e quantitativa8. A população do estudo foi composta de 170 sujeitos. Do 

grupo amostral participaram 147 funcionários de uma cadeia de lojas, na cidade de 

Santa Maria, RS. 

A coleta dos dados teve início após a aprovação do Comitê de Ética e 

Pesquisa da UFSM, sob o número do parecer 555.345. Os pesquisadores assinaram 

o Termo de Confidencialidade, o qual garantiu o sigilo e a privacidade dos 

participantes da pesquisa, sendo os dados coletados entre março e abril de 2014. 

Os participantes foram esclarecidos quanto aos objetivos e metodologia da 

pesquisa, e aqueles que concordaram com o teor, assinaram o Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), autorizando a realização da pesquisa. 

Foram incluídos na pesquisa, aqueles indivíduos que trabalhavam a mais de seis 

meses na função e os que não tinham diagnóstico clínico de problemas na coluna 

vertebral ou de LER/DORT que levassem a sintomatologias dolorosas. Adotou-se 

como critério de exclusão, os funcionários que estavam afastados do trabalho, por 

qualquer motivo, no período de aplicação dos instrumentos e também aqueles que 

não entregaram os questionários ou entregaram preenchidos de forma incompleta. 

Considerando os critérios de exclusão, 23 sujeitos foram excluídos, totalizando uma 

amostra de 147 funcionários. Os motivos da não participação na pesquisa, incluem 9 

funcionários estavam em férias, 5 afastados por laudo médico, 3 não compareceram 

no dia da coleta por problemas de saúde, 3 estavam de folga no dia da coleta de 

dados, 3 estavam a menos de seis meses na loja. 

Para a coleta de dados foi utilizado como instrumento o Questionário Nórdico de 

Sintomas Osteomusculares (QNSO), de Bachiega9, que possui questões simples e 

diretas. A primeira etapa do QNSO continha uma figura do corpo humano com 9 

regiões anatômicas: cervical, ombros, braços, cotovelos, antebraço, 

punhos/mãos/dedos, região dorsal, região lombar, quadril/membros inferiores. O 

participante identificava nesse mapa corporal a presença de dor, desconforto ou 

dormência nas regiões indicadas durante os últimos 12 meses. Para as regiões 
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sintomáticas, o participante indicava se os sintomas estavam ou não relacionados ao 

trabalho.  

A segunda etapa do QNSO incluía dados demográficos tais como gênero, idade, 

especialidade, tempo de profissão, outras atividades profissionais, regularidade de 

atividade física e outras atividades realizadas no dia-a-dia durante os últimos 12 

meses.  

 A coleta de dados foi realizada em uma cadeia de lojas do setor comerciário, 

do município de Santa Maria, entre os meses de março e abril de 2014, após o 

expediente de trabalho, em um espaço cedido pela empresa, de acordo com a 

disponibilidade dos sujeitos da pesquisa e dos pesquisadores, sem qualquer ônus 

para o indivíduo participante.  

Realizou-se uma apresentação a todos os participantes, explicando os objetivos 

e procedimentos da pesquisa. Houve, também, uma explanação das instruções 

necessárias para o correto preenchimento do inventário. Os participantes foram 

orientados a preencher os mesmos, individualmente, ao final da jornada de trabalho, 

estando o pesquisador à disposição dos participantes para esclarecimentos, caso 

necessário.  

Os pesquisadores se comprometeram em socializar os resultados da pesquisa 

em eventuais palestras com fins informativos a todos os funcionários, orientações de 

saúde para melhorar a qualidade de vida, prevenir a ocorrência de sintomatologias 

dolorosas durante a jornada de trabalho e também nas atividades de vida diária, 

proporcionando assim maior produtividade do indivíduo no local de trabalho. 

Com relação a análise estatística, os dados foram sistematizados e armazenados 

com a utilização de planilhas eletrônicas Excel, versão 2010. Foi realizada uma 

análise descritiva, utilizando-se medidas de tendências centrais e apresentadas em 

forma de tabelas e gráficos. 
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RESULTADOS 

 

Para a pesquisa com os 147 funcionários de uma cadeia de lojas, aplicou-se 

o QNSO, abordando dados sociodemográficos, clínicos e ocupacionais. 

Considerando os dados sociodemográficos, registrados na Tabela 1, 

identificou-se o perfil dos participantes do estudo. Foram questionadas variáveis 

pessoais, como sexo, idade e estado civil. A grande maioria dos funcionários, ou 

seja, 63% encontram-se na faixa etária de 17 a 30 anos, com média de idade de 22, 

33 ± 3,13 x 10-8 e teve como prevalência a população do sexo feminino.  

 

Tabela 1 - Distribuição das variáveis sócio-demográficas (n = 147) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Quanto aos hábitos de vida, quando questionados a serem fumantes, apenas 

10% responderam afirmativamente. Ressalta-se também que dos trabalhadores 

pesquisados, 90% são destros, 7% sinistros e 3% ambidestros.  

Quando questionados se fazem atividade física regular, 35% dos participantes 

responderam afirmativamente e que as atividades incluem caminhadas, Muay Thai, 

corrida, musculação, futebol, apoio, barra, abdominais, academia, natação, zumba, 

exercícios funcionais, alongamento, bicicleta, dança de salão. 

Dos entrevistados, 12% da amostra relatou fazer algum tipo de tratamento. 

Entre as citações encontra-se tratamento para ansiedade, diabetes, rinite, para dor 

nas mãos, colesterol, pressão arterial, dores na coluna, hipotireoidismo, arritmia 

cardíaca e acupuntura. Dos entrevistados, 14% deles fazem uso de algum tipo de 

Variáveis Definição % 

Idade Até 30 anos 63% 

 De 31 até 40anos 21% 

 De 41 até 50 anos 13% 

 Mais de 50 anos 3% 

   

Sexo Feminino 68% 

 Masculino 32% 

   

Estado civil Solteiro 58% 

 Casado 42% 
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medicação; entre elas, medicação para arritmia cardíaca, para tireóide, para 

colesterolemia e, para hipertensão arterial, a fluoxetina, puran t4, antialérgico, 

insulina, eutyral75, antidepressivo, enalopril, analgésicos injetáveis, endopril, rivotril, 

ruran t4, sorinan, siutraid, antiiflamatórios naturais, pantoprazol.  

 

Tabela 2 - Distribuição das variáveis ocupacionais (n = 147) 

 

Variáveis Definição % 

Função Vendedor lojista 

Setor administrativo 

80% 

20% 

   

Carga Horária (ao dia) 4 horas 

6 horas 

8 horas 

Mais que 8 horas 

1% 

5% 

75% 

19% 

   

   

Tempo de função De 6 meses a 2 anos 

Mais de 2 anos a 6 anos 

Mais de 6 anos 

47% 

31% 

22% 

 

   

 

O questionamento quanto ao tempo de função foi acrescentado para a 

pesquisa com os funcionários. A média do tempo de função entre seis meses a dois 

anos é de 1,02±1,22x 10-9 (anos). Acima de dois anos até seis anos é de 3,85±8,79 

x10-10 (anos). Acima de seis anos, 15,75±1,86x10-8(anos). 

Quanto às atividades que fazem parte do dia-a-dia, os respondentes 

poderiam marcar mais de uma alternativa. Dentre eles, 63% responderam que 

executam atividades domésticas; 7% responderam que tocam instrumento musical; 

12% realizam trabalhos manuais; 7% praticam atividades físicas que utilizam os 

membros superiores; 12% relataram cuidar de crianças em idade pré-escolar e, 15% 

deles marcaram a opção nenhuma das alternativas anteriores.  

Quando indagados se possuíam outra atividade profissional, além das citadas 

na Tabela 2, dos participantes da pesquisa, 7% responderam afirmativamente. Entre 
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as atividades citadas neste percentual de sujeitos incluem: professor de Muay Thai, 

faxineira, garçonete, freelancer, manicure e cantor. 

Quanto a diagnósticos recebidos nos últimos 12 meses, 16% responderam 

sim; entre os diagnósticos estão; hipotireoidismo (6), artrose (5), diabetes (4), 

fibromialgia(3), gota (1), lesões, incluindo fraturas e entorses (11) sendo: 4 no joelho, 

1 na patela, 1  no punho, 3 no pé, 1 no tornozelo e, 1 na  coluna dorsal. 

Conforme a Tabela 3, os funcionários responderam a frequência em que tem 

sentido dor, desconforto ou dormência nas regiões anatômicas demonstradas em 

uma figura do corpo humano nos últimos doze meses. Dos 147 funcionários da 

amostra, apenas 9 negaram sentir algum dos sintomas osteomusculares.  

 

Tabela 3 – Porcentagem da periodicidade dos sintomas segundo as regiões anatômicas 

avaliadas (n= 147) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Não 
f          % 

Raramente 
f         % 

Com 
frequência 

f      % 

Sempre 
   f                % 

 
Cervical 
Ombros 
Braços 
Cotovelos 
Antebraços 
Punhos-mãos-
dedos 
Dorsal 
Lombar 
Quadril/Memb
ros inferiores 
 

 
43 
53 
72 
111 
97 
75 
 

51 
46 
52 

 
29 
36 
49 
76 
66 
51 

 
35 
31 
35 

 

 
52 
44 
46 
29 
34 
37 
 

39 
38 
35 

 
35 
30 
31 
20 
23 
25 

 
27 
26 
24 

 
42 
36 
19 
6 
12 
25 
 

46 
43 
47 
 

 
28 
24 
13 
4 
8 

17 
 

31 
29 
32 

 
10 
14 
10 
1 
4 

10 
 

11 
20 
13 

 
 

 
7 
10 
7 
1 
3 
7 
 
7 
14 
9 
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A localização anatômica de sintomas osteomusculares mais referida foi a coluna 

cervical. Referida por 104 funcionários, ou seja, 70% da amostra. Desses, 52 

funcionários referiram que possuem dor “raramente”, 42 funcionários responderam 

“com frequência” e 10, “sempre”. 

Já a região lombar, foi a segunda mais apontada, existente em 69% da amostra, 

20 sujeitos referiram sentir dor “sempre” e 43 sujeitos referem sentir dor lombar “com 

frequência”. Já 38 sujeitos referem sentir dor lombar, mesmo que “raramente”. 

Os desconfortos osteomusculares tanto da região dorsal, de quadril e membros 

inferiores foi referida por 65% deles e de ombros por 64%. 

Ainda sobre os dados clínicos, quando questionados se os desconfortos 

musculoesqueléticos demonstrados na tabela 3, tinham relação com o trabalho que 

realizam, eles poderiam assinalar mais de uma região anatômica. Dentre os 

participantes da pesquisa, apenas 28 (19%) funcionários não relacionam a dor com 

o trabalho que realizam. Já, 55 (37 %) referem que a dor lombar tem relação com o 

trabalho que realiza. Conforme o Gráfico 1, ilustrado abaixo. 

 

Gráfico 1 – Distribuição auto-referida dos sinais e sintomas relacionados ao trabalho que 

realiza 
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DISCUSSÃO  

 

No exercício da profissão, os trabalhadores estão diariamente expostos a 

fatores de risco. Essa situação pode contribuir para o surgimento de dores, que 

aparecem devido ao trabalho excessivo, à carga horária elevada e às atividades 

laborais estressantes10. 

Dos 147 funcionários da amostra, 75% possuem carga horária diária de 8h. 

Somente 9 funcionários negaram sentir qualquer dos sintomas osteomusculares, 

sendo que destes, 8 são vendedores lojistas.  A localização anatômica mais referida 

foi a coluna vertebral, existente na cervical em 70% dos funcionários, seguido da 

lombar que acomete 69% dos sujeitos. 

Ghiotto e Saraiva11, em um estudo realizado com 136 trabalhadores em uma 

empresa metalúrgica, cujo objetivo era determinar a prevalência de sintomas 

osteomusculares, constataram uma alta predominância da sintomatologia, ou seja: 

93,4% dos trabalhadores apresentaram dor, desconforto ou dormência nos últimos 

doze meses, tendo prevalência a região lombar, membros inferiores, dorsal, cervical 

e ombros. Corroborando com o estudo citado, os resultados do presente estudo, 

reforçam que o trabalho realizado em bipedestação por tempo prolongado leva a 

sobrecarga das estruturas da coluna vertebral e dos membros inferiores. Na mesma 

direção, Renner12 afirma que prolongadas horas na mesma posição acarretam 

degeneração precoce dos discos intervertebrais. 

Levando-se em conta que a amostra foi composta por 80% de trabalhadores que 

executam suas atividades somente em pé, constata-se o aumento de desconfortos e 

lesões nas regiões da coluna lombar, quadril e membros inferiores. O trabalho em 

ortostatismo durante toda a jornada acarreta maior desconforto e dor nessa área 

quando comparada as demais posturas de trabalho5,12. No presente estudo, dentre 

os 30 funcionários do setor administrativo, apenas 5 deles negaram sentir 

desconforto na região da coluna cervical. A permanência prolongada na postura de 

sedestação exige maior atividade muscular das costas e anteriorização da cabeça, 

provocando dores na coluna cervical e fadiga dos músculos do pescoço e ombro13. 

Em muitas profissões, bem como em trabalhadores do comércio, a permanência 

por longo período de tempo na mesma posição é muito comum, podendo causar 
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desconfortos durante a jornada de trabalho, devido a considerável carga estática em 

que são submetidas5.  

Segundo Mozini et al.14, o sedentarismo pode tornar o indivíduo suscetível a tais 

desconfortos osteomusculares, afetando a sua produtividade no ambiente de 

trabalho. Em seu estudo com 32 metalúrgicos, todos sedentários, a grande maioria 

dos funcionários (93.75%) apresentavam queixas dolorosas. O estudo de Mozini 

condiz com os resultados desta pesquisa com os trabalhadores comerciários, onde 

65% dos entrevistados não praticam atividade física e a maioria dos entrevistados 

apresenta dor em alguma região anatômica.  

Outra questão respondida pelos funcionários era quanto a existência de dor, 

formigamento ou desconforto nos últimos 12 meses nas regiões anatômicas 

demonstradas no questionário e se percebiam nestas dores alguma relação com o 

trabalho que realizam. Na presente pesquisa, 37% dos sujeitos relatam que a dor na 

região lombar tem associação com a atividade laboral, seguida da dor cervical 35%. 

Comparativamente, o estudo realizado por Gurgueira et al.15, confirma a maior 

queixa sobre a região a lombar. O mesmo ocorre no estudo realizado com 

professores do ensino fundamental, onde predominou também a sintomatologia na 

coluna (63,1% na região lombar, 62,4% na torácica, 59,2% na cervical)16. 

 Quanto ao sexo, uma pesquisa mostra que as mulheres estão mais suscetíveis 

a desconfortos em comparação aos homens, podendo ser justificado pelo fato de a 

força física ser menor nas mulheres; à dupla jornada de trabalho, postos dos 

trabalhos inadequados para mulheres acarretando posturas inadequadas, 

aumentando os riscos para o desenvolvimento dos sintomas17. No entanto, do nosso 

estudo, participaram 100 mulheres e 47 homens. Comparando a sintomatologia 

musculoesquelética entre os sexos, percebeu-se que tanto os homens (87.2%) 

quanto as mulheres (97%) apresentaram elevada prevalência de desconfortos 

musculoesqueléticos, não corroborando com os resultados do estudo anteriormente 

citado. 
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CONCLUSÃO 

 

Através do levantamento dos dados obtidos com a aplicação do questionário, 

identificou-se elevada prevalência de sintomatologia dolorosa em trabalhadores 

comerciários, onde algumas tiveram relação com o trabalho que realizam. As regiões 

anatômicas com maiores desconfortos incluem a coluna lombar, quadril e membros 

inferiores, condizentes com a postura predominante no trabalho. 

Observa-se nos dados coletados, que a sintomatologia é presente na grande 

maioria dos entrevistados, referida nos últimos 12 meses. Em contrapartida, 

observa-se também, que uma minoria busca tratamento específico para a solução 

dos quadros álgicos, mesmo percebendo existência de relação entre a dor e o 

trabalho realizado. 
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3 CONCLUSÃO 

 
Através do levantamento dos dados obtidos com a aplicação dos 

questionários, identificou-se elevada prevalência de sintomatologia dolorosa em 

trabalhadores comerciários, onde algumas tiveram relação com o trabalho que 

realizam. As regiões anatômicas com maiores desconfortos incluem a coluna 

lombar, quadril e membros inferiores, condizentes com a postura predominante no 

trabalho. 

O objetivo do estudo foi atingido, pois constatou-se a prevalência de 

sintomatologia dolorosa em trabalhadores do comércio. Tais resultados apontam 

para a necessidade e para a importância da realização de novos estudos baseados 

na saúde do trabalhador, com investigação de outras variáveis que possam 

aproximar da realidade dos trabalhadores do comércio. 
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ANEXO A: Questionário Nórdico de Sintomas Osteomusculares (adaptado) 
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Anexo B – Parecer Consubstanciado  
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ANEXO C- Registro no Sistema de Informações Educações 
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ANEXO D- Normas da Revista Fisioterapia Ser 
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