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Resumo - A Dor é observada mundialmente como um fator que altera a qualidade de vida nos
trabalhadores. Objetivou-se, entdo, verificar e analisar a dor e sua influéncia na qualidade de vida dos
motoristas de 6nibus da empresa JTU, verificando quais alteragcfes de vida diaria estavam comprometidas,
localizando a regido de maior incidéncia e analisando a intensidade da dor. Foram voluntarios da pesquisa
32 motoristas, todos do sexo masculino, com idade média de 40 anos. Utilizou-se um questionario aplicado
diretamente aos motoristas com uma pergunta fechada, 15 escalas analdgicas e uma pergunta com
diagrama para localizar a dor. Quanto aos Resultados, os itens Sono, Trabalho e Caminhar foram o que se
encontraram parcialmente comprometidos. Quanto a intensidade da dor observou-se que a Dor Fraca é a
mais elevada com 34,3%. Quanto a area de dor mais intensa observou-se que a regido da Coluna Lombar
foi o local com maior incidéncia, com 33%. Conclui-se que os motoristas de 6nibus podem apresentar
alteracbes biomecanicas por passarem horas na posi¢cdo sentada, apresentando dor, levando a alteracéo

da qualidade de vida.
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Area do Conhecimento: Ciéncias da Saude
Introducao

O Brasil possui uma grande quantidade de
caminhfes e 0Onibus, sendo que o transporte
interno de produtos agricolas, industrializados,
matéria-prima, passageiro, entre outros, €
realizado quase que inteiramente por transportes
rodoviarios (CONDICOESMOTOR, 2002).

Segundo Viel; Eshault, (2000) a profissdo de
motoristas de Onibus exige um longo periodo na
posicdo sentada, 0 que podera acarretar alguns
desarranjos biomecénicos, dores, alteragcbes
posturais e das curvaturas da coluna vertebral,
sem contar nos encurtamentos musculares e
alteracdes de tensbes ligamentares. Fatores estes
gue podem contribuir para uma méa qualidade de
vida desses trabalhadores (PEREIRA, 2001).

Medidas de qualidade de vida nos ddo uma
idéia do impacto e da influéncia das doencas no
dia-a-dia dos motoristas de 6nibus nos aspectos
profissional, social, econdmico, afetivo e fisico
(LECK et al, 1999). Segundo Ciconelli et al.
(1999) o ambiente de trabalho fisico e social
também pode influenciar no aparecimento e
desenvolvimento de doencas e nas perdas de
prejuizos funcionais.

Este estudo teve como objetivo verificar e
analisar a dor e sua influéncia na qualidade de
vida dos motoristas de dnibus da empresa Jacarei
Transporte Urbano (JTU), verificando quais
alteracdes de vida diaria estavam comprometidas,
localizando a regido de maior incidéncia e
analisando a intensidade da dor.

Materiais e Métodos

Foram voluntarios deste estudo 32 motoristas
de Onibus urbano de empresa JTU de Jacarei,
todos do sexo masculino, com idade média de 40
anos, Moda (M) foi de 45, com variacdes entre 26
a 55 anos e amplitude de 29 anos. O tempo médio
de trabalho na empresa foi de cinco anos. Quanto
ao turno de trabalho: 37,5% no periodo diurno,
15,6% no periodo noturno e 46,8% no periodo
misto.

Foi utilizado um questionario elaborado por
Teixeira et al., (2001) e adaptado pelos autores e
com objetivo de analisar a dor do motorista de
Onibus. No questiondrio consta uma pergunta
fechada para se verificar atividades da vida diaria,
15 escalas analdgicas visuais para se verificar o
quanto a dor interfere na atividade de vida diaria e
na qualidade de vida e uma pergunta contendo um
diagrama com o objetivo de localizar o local da
dor.

Inicialmente  requereu-se autorizacdo do
responsavel pela empresa. E, posteriormente, dos
voluntarios da pesquisa. Logo apds os
guestionarios foram entregue e respondidos pelos
voluntarios. Esta etapa foi realizada na prépria
empresa, nos dias 22, 23 e 24 de Julho de 2002,
fora do horéario regular de servico. Os voluntarios
foram separados em cerca de 10 diariamente para
o0 preenchimento do questionario, em uma sala
onde séo realizadas palestras na prépria empresa.
Os autores explicaram o objetivo da pesquisa e 0
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teor das perguntas. Solicitou-se a imediata entrega
do instrumento, para que nado ocorresse
contaminacgédo dos dados.

Os resultados foram processados por meio de
analise qualitativa e quantitativa. A andlise
quantitativa foi feita por meio de frequéncia e
porcentagem, sendo apoiado em teste
indiferencial ndo paramétrico, face a natureza dos
dados.

Foi aplicado o teste de xz para analise
intergrupo, partindo da hipdtese nula H, de que
ndo existem diferencas significantes entre as
variacbes em estudo e como alternativa de que
poderiam ser diferentes.

Para garantir a validade do resultado da
pesquisa e assegurar a confiabilidade do saber
geral, o nivel de significancia ou margem de erro
foi estabelecida em 0,05%, o que é aceito na area
(SIEGEL, 1956 e WITTER, 1997).

Resultados

Os resultados da pesquisa sdo descritos
iniciando-se pelas condi¢cdes dos voluntarios e
pelo desempenho de cada atividade.

O Gréfico 1 apresenta os valores
correspondentes ao desempenho de cada
Atividade e Condic¢des, nos quais foram obtidas as
médias dos resultados como: Sono e Trabalho,
com 1,8; Caminhar, com 1,7; Concentracao,
Humor e Lazer, com 1,5; Atividades Domiciliares,
com 1,3; Apetite, Habito Intestinal,
Relacionamento Interpessoal e Atividade Sexual,
com 1,1; Higiene Pessoal, com 1,0.

Os valores numéricos expressos na ordenada
do Gréfico 1 sdo referentes a: (1) sem alteracéo,
(2) parcialmente comprometida e (3) totalmente
comprometida.
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Grafico 1- Desempenho de cada Atividade e
Condi¢des

Na Tabela 1 mostram-se as frequéncias e
porcentagens correspondentes a intensidade da

dor presente nos motoristas de 6nibus. Obtiveram-
se 0s seguintes resultados: 34,3% apresentam-se
com Dores Fracas; 31,3% apresentam-se com
Dores Moderadas; 21,8% apresentam-se com
Dores Intensas e 6,3% dos motoristas
apresentam-se Sem Dores e com Dores
Insuportaveis.

Foi aplicado o teste y°> para verificar a
homogeneidade entre as respostas dos
motoristas. Quanto a intensidade da dor presente
0 x% = 35,52, na qual (x°% = 9,49, ngl = 4 e n. sig =
0,05), mostrando a diferengca significante,
rejeitando H,.

Tabela 1- Quanto a intensidade da dor presente

Intensidade F %
da Dor
Sem dor 2 6,3
Dor fraca 11 34,3
Dor 10 31,3
moderada
Dor intensa 7 21,8
Dor 2 6,3
insuportavel
Total 32 100

Na Tabela 2 mostram-se as frequéncias e
porcentagens correspondentes as areas de dores
intensas entre 0s motoristas de Onibus, cujos
resultados sdo: 33% apresentam-se com dores em
regifes da Coluna Lombar; 26,6% apresentam-se
com dores em regido de MMII (Pernas e pés);
22,8% apresentam-se com dores em regido de
MMSS (Bracos, antebracos e maos); 7,6% dos
motoristas apresentam-se com Dores de Cabeca;
6,3% apresentam-se com dores em regides da
Coluna Cervical; 2,5% apresentam-se com dores
em regides da Coluna Toracica; 1,2% apresenta-
se com dores em regido de Térax. A variavel
Coluna Sacral foi excluida, pois ndo obteve
ocorréncia.

Foi aplicado o teste XZ para verificar a
homogeneidade entre as respostas dos
motoristas. Quanto a areas de dores intensas
entre os motoristas o Xzo = 29,01, mostrando a
diferenca significante, rejeitando H,, na qual (ch =
9,49, ngl = 4 e n. sig = 0,05).

Tabela 2- Quanto a intensidade da dor presente
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Locais de F %
dores
Cabega 6 7,6
Coluna 5 6,3
Cervical
Coluna 2 2,5
Toracica *
Coluna 26 33
Lombar
Térax * 1 1,2
MMSS 18 22,8
MMII 21 26,6
Total 79 100

* Excluido do tratamento estatistico devida a baixa ocorréncia

Discusséo

Segundo dados obtidos na pesquisa, observa-
se no Gréfico 1 que os desempenhos das
atividades dos motoristas de 6nibus, nos itens
Sono, Trabalho e Caminhar sd&o as mais
comprometidas, o que reflete-se nas suas
condicdes de trabalho. Nos itens Humor e Lazer
verificam-se que as atividades e condi¢cdes de
trabalho estdo na média entre sem alteracdo e
parcialmente comprometida.

Porém, nos itens avaliado como: Atividades
Domiciliares, Apetite, Habito Intestinal,
Relacionamento Interpessoal, Atividade Sexual e
Higiene  Pessoal ndo houve alteracdes
significativas nas atividades e condigbes de
trabalho.

Esses resultados contrariam os estudos de
Mendes (1999), o qual observou que as alteracdes
nos sinais sociopsicossomaticos nos trabalhadores
causam dificuldade no apetite e distlrbios sexuais.
Jé as dores em diversos locais do corpo provocam
disturbios do sono e dificuldade para caminhar. O
mesmo dado pode ser observado na pesquisa.

No estudo de Shirassu (1997), os motoristas de
Onibus, apresentaram transtornos do Sono com
33%, coincidindo com os dados encontrados, pois
se obteve uma diferenca significante na
concentracdo Sono, estando este parcialmente
comprometido.

Observa-se na Tabela 1 que os motoristas de
Onibus sofrem com dores Intensas, Moderadas e
Fracas, sendo essas as mais significantes. Outro
dado importante, é que os motoristas apresentam-
se com intensidade muito elevada de dores, se
somarmos todos o0s tipos de dores presente na
tabela, comparado ao item “Sem Dor".

Para Ida (1993), o problema das dores nos
motoristas de 6nibus urbano esta relacionado as:
longas e exaustivas jornadas de trabalho na
posicdo sentada; o tr&fego urbano costuma ser

congestionado, agressivo e muito barulhento
sendo, portanto, bastante estressante. Em
consequéncia disso, existem muitas doencas
ocupacionais tipicas em motoristas de 6nibus
urbano.

Os resultados confirmam o que mostram
Teixeira et al.,, (1994), em que a dor evoca
emocoOes e fantasias, muitas vezes incapacitantes,
que traduzem o sofrimento, levando a incertezas,
medo da incapacidade, preocupacdo com perda
materiais e sociais, limitacdo para execucdo das
atividades da vida diaria (AVD’s), profissionais,
sociais e familiares, comprometimento do sono e
do lazer.

Observa-se na Tabela 2 que as regides de
maiores incidéncias de dores intensas foram
primeiramente em Regido Lombar, seguida pelos
MMII e MMSS. Esses dados contradizem os
estudos de Mendes (1999), em que a regido de
maior incidéncia de dor intensa foi regido da
Cabeca, com 54,5%.

O mesmo contradiz os estudos de Shirassu
(1997), na qual se observou que as dores nos
ombros e costas, com 70% tiveram um indice de
maior incidéncia.

Segundo estudos realizados pela Fundacentro
(2002), verificou-se que 0s motoristas apresentam
dores nos bracos e pernas (54,3%) e na coluna
(41,2%), contradizendo nossos resultados.

Comparado aos estudos de Alencar et al.,
(2001) sobre avaliagao preventiva dos disturbios
osteomusculares em trabalhadores de cabinas de
arrecadacdo, em que os individuos permanecem
na jornada de trabalho na posicdo sentada,
semelhante ao motorista, observou-se que a
incidéncia de dores osteomusculares era a queixa
principal. A incidéncia maior de dor foi de
lombalgia, com 43,9%, o mesmo resultado obtido
entre os motoristas de dnibus.

Segundo os estudos de Alves (2001), os maus
habitos posturais sdo o0s principais fatores
predisponentes para o desenvolvimento da dor
lombar mecénica, o que comprova os resultados
da pesquisa (Tabela 2), no qual o indice de maior
dor nos motoristas de Onibus foi na Regido
Lombar.

Concluséo

Com relagdo a dor afetando a qualidade de
vida dos motoristas de 6nibus, conclui-se que
posturas inadequadas sdo causadas pelo
predominio da posicdo sentada por um longo
periodo de tempo. Esses fatores levam a um
desequilibrio musculoesquelético e consequen-
temente, biomecénico, 0 que provoca sobrecargas
na coluna vertebral, causando dores e
incapacidades.

Observou-se que as atividades de vida diaria
entre os motoristas de énibus que sofreram mais
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comprometimentos foram Trabalho, Sono e
Caminhar.

Pode-se observar que os locais de maiores
incidéncias de dores entre 0os motoristas de énibus
foram: Coluna Lombar, com 33%; MMII, com
26,6% e MMSS, com 22,8%.

Outro fator importante que pode-se observar foi
gue os motoristas de 6nibus sofrem com dores de
intensidade Fraca (34,3%); e Moderada (31,3%).

Nota-se a necessidade de realizacbes de
novas pesquisas cientificas no Brasil em relagéo a
dor afetando a qualidade de vida dos motoristas
de 6nibus, com propdsito de trazer beneficios em
relacdo a prevencdo e ao tratamento

fisioterapéutico.
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