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SINTOMATOLOGIA OSTEOMIOARTICULAR EM MOTOTAXISTAS EM UMA CIDADE DO INTERIOR DO PIAUÍ
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,
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RESUMO: A profissão de mototaxista, uma profissão que vem crescendo por ser um trabalho autônomo, com oportunidade de renda. Entretanto, em virtude da atividade laboral, estes trabalhadores sofrem injúrias no sistema musculoesquelético, aumentando assim a preocupação com a saúde desse trabalhador e havendo a necessidade de se conhecer os sintomas físicos dos mesmos. Deste modo o presente estudo tem por objetivo verificar a presença de sintomas osteomusculares nos profissionais mototaxistas na cidade de Picos-PI. Para alcançar tal objetivo foi realizada uma pesquisa de caráter exploratório, descritivo, de natureza quantitativa e transversal com uma amostra de 150 mototaxistas da cidade de Picos-PI. A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa da UFPI Campus Picos sob o parecer de número 2.603.195 conforme a Resolução nº 466/12 do Conselho Nacional de Saúde. Os dados foram coletados através de um questionário estruturado com 21 questões com variáveis relacionadas com o perfil dos entrevistados, aspectos do trabalho e análise da presença de algias em segmentos corporais. Todos os participantes eram do sexo masculino, com predominância de casados (83%), com média de idade de 42,9 anos. Em sua maioria possuíam mais de 7 anos de profissão (85%), com trabalho diurno (95%) durante 6 dias por semana (88%) e com renda mensal por volta de um salário mínimo. Foi constatado que 75% dos entrevistados sentem dor, com prevalência na região lombar (76%) seguida da dor no pescoço (38%), sendo esta uma dor de franca intensidade (68%). Em relação aos métodos de prevenção 88% relatam não fazer nada pra aliviar ou prevenir os sintomas, apenas 16% relataram procurar um profissional da saúde quando sentiu dores e nenhum mencionou ter sido orientado por fisioterapeuta acerca de prevenção. Verificou-se a concordância com a literatura relacionada. Os resultados indicam que a maioria sofre de lombalgia, porém desconhecem aos riscos de desenvolver DORT, havendo com isso a necessidade da realização de ações voltadas a conscientização do problema, bem como propostas de prevenção que permitam a preservação da saúde e qualidade de vida dos trabalhadores estudados, onde a Fisioterapia pode contribuir de forma efetiva.

Palavras-Chave: Mototaxista. Distúrbios Osteomusculares Relacionadas ao Trabalho. Fisioterapia do Trabalho.
INTRODUÇÃO 
O trabalho assume, ao passar dos anos, uma grande significância na vida do homem e em suas relações sociais, pois torna o sujeito em um ser útil, produtivo e valorizado. Assim acontece com a profissão de mototaxista, uma profissão que vem crescendo por oferecer uma facilidade na obtenção e manutenção do instrumento de trabalho, a motocicleta. Entretanto, em virtude da atividade laboral, estes trabalhadores sofrem injúrias no sistema musculoesquelético, aumentando assim a preocupação com a saúde desse trabalhador e havendo a necessidade de se conhecer os sintomas físicos dos mesmos.

Na perspectiva de processo de globalização, de transformação do mercado formal de trabalho e de fortalecimento do trabalho informal associado à deficiência e dificuldade de acesso do transporte público, a profissão de mototáxi surge nesse contexto passando a atender às necessidades de transporte da população, com as vantagens de agilidade, mobilidade, economia de combustível, aquisição mais barata e fácil manutenção em relação a transportes de quatro rodas (TEIXEIRA, 2013; KARUPPIAH, 2012).

Com base nisso, a classe de mototaxistas encontrou uma oportunidade de se inserir no sistema de transporte urbano no Brasil, desde a década de 1990, em especial nas cidades de pequenos e médios portes. Porém, só depois do regulamento da lei no 12.009, de 29 de julho de 2009 é que foram reconhecidos e nacionalmente como uma categoria profissional e autorizados pelo município a conduzir passageiros, mediante cobrança de tarifa, em veículo próprio ou de empresa permissionária. Na Pesquisa de Informações Básicas dos municípios, feito pelo IBGE em 2012, os dados relataram que 76% dos municípios piauienses o meio de transporte mais usado é o mototáxi (FREITAS, 2015). 

Todavia, o processo de desenvolvimento desta profissão e o anseio por aumentar a produtividade/lucratividade pode levar a instalação dos Distúrbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORTs) que referem-se a uma gama de desordens inflamatórias e degenerativas principiadas ou agravadas em grande parte pelo pelos fatores de risco que abrangem: ritmo de trabalho rápido e movimento repetitivo, esforços vigorosos, posturas corporais não-neutras, vibração, pressões locais sobre os tecidos à carga mecânica, estática osteomioarticular, invariabilidade da tarefa, às exigências cognitivas e, ainda, aos fatores organizacionais e psicossociais ligados ao trabalho (KAKA et al, 2016; CABRAL; COSTA; IGARASH, 2011; FRANÇA; BAKKE, 2015).

Em vista disso, a Saúde do Trabalhador intervém como um conjunto de práticas dispostas à promover, proteger, recuperar e reabilitar a saúde dos trabalhadores expostos aos riscos e agravos ocorridos no trabalho. Dentro deste contexto, chama-se a atenção para a Fisioterapia, como de suma importância, concedendo aos trabalhadores informações sobre as doenças ocupacionais e orientações posturais e de exercícios para o prevenção das DORTs (COGO et al, 2016; CAETANO; CRUZ; LEITE, 2010).

Considerando que os próprios trabalhadores desta classe desconhecem o risco de doença ocupacional que estão expostos, há uma necessidade de se realizar pesquisas que busquem conhecer quais as queixas musculoesqueléticas destes profissionais, possibilitando que novas pesquisas e ações voltadas à conscientização do problema, bem como, propostas de prevenção que permitam a preservação da saúde e qualidade de vida destes profissionais. Por conseguinte o presente estudo tem como objetivo verificar as principais queixas musculoesqueléticas dos profissionais mototaxistas na cidade de Picos-PI.

2 METODOLOGIA 

O presente estudo é de caráter exploratório, descritivo, de natureza quantitativa e transversal a fim de identificar a presença de sintomas osteomusculares em mototaxistas na cidade de Picos-PI.
O estudo foi realizado com uma amostra de 150 mototaxistas realizada nos respectivos pontos de trabalho de forma aleatória aos que consentiram em participar do estudo proposto através do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que desempenhasse a profissão há mais de um ano e que estão cadastrados no DETRAM e regularizados com a prefeitura, sendo estes os critérios de inclusão para amostra coletada. 

Foram excluídos os sujeitos que possuíam a manifestação de sintomas antes de trabalhar como mototaxistas, assim como os que trabalhavam em outra profissão. 
Foi realizado a aplicação de um questionário estruturado com 21 questões no período de setembro de 2017, onde foi investigado os sintomas músculo esqueléticos nos membros do corpo e coluna dos entrevistados.

O questionário usado teve como base o Questionário Nórtico do Sistema Osteomuscular (QNSM) adaptado por Barros e Alexandre (2003) que definem sintomas e queixas osteomusculares: a presença de dor, formigamento e/ ou dormência nas regiões do pescoço, nos últimos 12 meses. Foi adicionado ainda questões para o levantamento sociodemográfico dos participantes com questões específicas sobre a pessoa, o trabalho, dados relacionados a sintomas, e informação acerca do tratamento fisioterapêutico.

Os dados coletados foram organizados e interpretados, utilizando o programa Excel 2013 para a tabulação de dados que permitiu a construção de gráficos e tabelas sendo realizadas as frequências absolutas (N) e relativas (%) para uma melhor análise dos resultados alcançados.

Todos os voluntários que concordaram em participar desse estudo, assinaram um TCLE em duas vias, onde contêm todas as informações necessárias sobre o estudo que foi submetido A pesquisa e aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa da UFPI Campus Picos sob o parecer de número 2.603.195, de acordo com as normas regulamentadas de pesquisa que envolva seres humanos, regidas pela Resolução nº 466/12 do Conselho Nacional de Saúde (BRASIL, 2012).

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO

Dentre os 500 mototaxistas cadastrados no DETRAM, foram selecionados aleatoriamente 150 trabalhadores que estavam dispostos em 35 pontos, a coleta foi realizado em 12 dias, nas principais praças e avenidas da cidade. Cada ponto foi visitado no mínimo 3 vezes para abranger um maior número de indivíduos, considerando que há rotatividade dos condutores.

Dos trabalhadores que responderam a entrevista, 30 participantes entraram no critério de exclusão, 5 por exercerem mais de uma atividade formal e 25 participantes foram excluídos porque relataram sentir os sintomas álgicos antes de trabalhar como mototaxista.
Segue abaixo na tabela 01 as características sociodemográficas da amostra coletada.

Tabela 01 – Características sociodemográficas dos mototaxistas (n=120). Picos-PI, 2017.

	
	Absoluto (n)
	Relativo (%)

	Sexo

	
	

	Masculino
	120
	100%

	Feminino
	0
	0%

	Idade
	
	

	20 – 29
	8
	7%

	30 – 39
	40
	33%

	40 – 49
	49
	41%

	50 – 59
	20
	17%

	60 – 69
	3
	2%

	Estado civil
	
	

	Solteiro(a)       
	16
	14%

	Divorciado(a)/separado(a)
	4
	3%

	Casado(a)
	100
	83%

	Escolaridade
	
	

	Ensino Fundamental I completo             
	14
	11%

	Ensino Fundamental I incompleto          
	36
	30%

	Ensino Fundamental II completo            
	6
	5%

	Ensino Fundamental II incompleto 
	19
	16%

	Ensino Médio completo                         
	32
	27%

	Ensino Médio incompleto
	13
	11%

	Salário mensal
	
	

	1 salário
	58
	48%

	1,5 salário
	39
	33%

	2 salários
	23
	19%

	Contribui para o INSS
	
	

	Sim
	52
	43%

	Não
	68
	57%


 Fonte: Dados da pesquisa, 2017.

Todos os trabalhadores entrevistados são do sexo masculino, com média de idade de 42,91 anos (± 7,80), sendo a idade mais frequente de 40 a 49 anos. Quanto ao estado civil foi observado que a maioria 100 (83%) são casados como demostrados acima na Tabela 01.

Em relação ao nível de escolaridade apenas 3 dos entrevistados (2,5%) mencionam estudar atualmente. Dos entrevistados 30% não tem o ensino fundamental I completo e apenas 26% dos entrevistados possui ensino médio completo, apontando para o baixo grau de escolaridade da maioria dos participantes. 
O mototaxista é uma profissão que foi regulamentada recentemente, conforme demostra o gráfico 01 que expõe o tempo de serviço dos entrevistados onde 85% (n=102) trabalham a mais de 7 anos, sendo que os mesmos não possuem os benefícios da proteção concedida pela legislação trabalhista por não contribuírem com o INSS 57% (n=68). Porém muitos relatam trabalhar nesta atividade há mais de 20 anos. 

[image: image2.png]Sim = Nao

75%



Gráfico 01 – Tempo de serviço dos mototaxistas (n=120). Picos-PI, 2017.

Fonte: Dados da pesquisa, 2017.

Dados que se assemelham foram encontrados por Freitas (2015) na análise do perfil dos 133 mototaxistas da cidade de Aparecida de Goiânia que observaram que a maioria dos trabalhadores mototaxistas possui as seguintes características: são casados, têm idade até 40 anos, possuem ensino fundamental e têm mais de 5 anos de exercício na função. Quanto ao perfil socioeconômico, possui renda média familiar entre R$962,00 e R$1.459,00.
Outra variável analisada que pode interferir no surgimento de queixas musculoesqueléticas é a carga horária de trabalho diária destes trabalhadores, demostrada no gráfico 02 os turnos de trabalho dos entrevistados. Sendo que 92,5% (n=111) destes trabalham no período da manhã e tarde, com intervalo apenas para alimentação para os que trabalham dois turnos seguidos. 
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Gráfico 02 – Turnos de trabalho dos entrevistados (n=120). Picos-PI, 2017.
Fonte: Dados da pesquisa, 2017.

E considerando os dias por semana trabalhados foi observado que 88% (n=105) trabalham de segunda a sábado e 12% (n=15) trabalham 5 dias por semana. E por ser um trabalho autônomo os mesmos ultrapassam longas horas de trabalho em busca de uma maior produtividade e lucratividade. 

Os dados citados e demostrados no gráfico 02 corroboram com o estudo citado acima de Teixeira et al (2015), onde 335 (83,8%) trabalhavam de 6 a 7 dias/semana, 344 (86%) tinham carga horária diária com média de 11,7 horas/dia. Verificou-se que 313 (78,2%) trabalhavam diariamente dois turnos ou mais.

Da amostra final de 120 mototaxistas 90 (75%) relataram sentir dor, formigamento ou dormência em qualquer parte do corpo no último ano como mostra o gráfico 03. 
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Gráfico 03 – Presença de dor formigamento ou dormência nos últimos 12 meses (n=120). Picos-PI, 2017.

Fonte: Dados da pesquisa, 2017.
Assim como no estudo de Freitas (2015) que na análise do perfil dos 133 mototaxistas evidenciou-se que a presença da dor é uma constante na vida dos mototaxistas, domínio que se apresentou com pior escore em todas as categorias de análise do Questionário de Qualidade de Vida Relacionado à Saúde (SF-36).
Sendo a maior queixa de dores osteomusculares na região lombar, pois através dos dados coletados observou-se que a lombalgia prevalece com 76% do total dos indivíduos avaliados pelo questionário, vindo em seguida a dor no pescoço (38%) como demostrado na tabela 02. Corroborando com o estudo realizado por Santos (2014) com 26 motociclistas da Polícia Militar ROTAM de Campina Grande-PB que também observou-se uma maior prevalência de dor na região lombar (84%) e 34% no pescoço. 
Tabela 02 – Características da dor osteomuscular dos mototaxistas (n=90). Picos-PI, 2017.
	
	Absoluto (n)
	Relativo (%)

	Queixas musculoesqueléticas*
	
	

	Pescoço
	34
	38%

	Coluna lombar
	68
	76%

	Ombro
	19
	21%

	Braço
	17
	19%

	Cotovelo
	-
	-

	Antebraço
	3
	3%

	Punho
	8
	9%

	Dedos da mão
	3
	3%

	Quadril
	1
	1%

	Joelho
	3
	3%

	Pernas
	3
	3%

	Tornozelo
	-
	-

	Dedos do pé
	3
	3%

	Intensidade da dor
	
	

	1 a 3 - Dor de fraca intensidade
	61
	68%

	4 a 6 - Dor de intensidade moderada
	28
	31%

	7 a 9 - Dor de forte intensidade
	1
	1%

	Os sintomas se inicia
	
	

	No começo da jornada de trabalho
	4
	4%

	No fim da jornada de trabalho
	27
	30%

	Crônica, durante o tempo todo
	8
	9%

	No meio da jornada de trabalho
	9
	10%

	Quando chega em casa
	42
	47%

	Quando começou os sintomas?
	
	

	de 4 meses a 1 ano
	11
	12%

	de 1 ano a 2 anos
	8
	9%

	há mais de 2 anos
	71
	79%

	Já deixou de trabalhar por causa dos sintomas?
	
	

	Sim
	13
	14%

	Não
	77
	86%


Fonte: Dados da pesquisa, 2017.

*O somatório dos dados ultrapassa 100% pois os indivíduos relataram dor em mais de um segmento corporal

Ainda confirmando com os dados da presente pesquisa em um estudo realizado por Santos (2013) com 66 mototaxistas da cidade de Bezerros-PE a maioria dos trabalhadores relatou sentir dores na coluna lombar que pode ser causado por um desequilíbrio da musculatura paravertebral, tendões, ligamentos, fáscias, raízes nervosas, entre outros, provocando sobrecarga do disco intervertebral e a sua protrusão levando a uma compressão na medula espinhal e a inflamação dos tecidos acarretando os sintomas de dor, formigamento e/ou dormência. 
Segundo Lorena et al (2016) o nível de dor referida é uma experiência individual podendo ser decorrente de alguma lesão do sistema musculoesquelético por uso excessivo do mesmo e que serve como um sinal de alerta para busca de tratamento e considerada um fator limitante para realização das atividades de vida diária e profissionais. Em relação ao nível de dor, os entrevistados responderam com base em uma escala numérica de dor, onde 68 % (n=61) marcaram de 1 a 3 no nível de dor que representa uma dor de intensidade leve. Enquanto que no estudo realizado por França e Bakke (2015) na cidade do interior da Paraíba com uma amostra de 20 mototaxistas, 10 destes alegaram dor em alguma região do corpo, seis destes (60%) relataram dor com intensidade cinco, o que representa uma dor moderada, que surgia geralmente ao final do dia. A discordância dos estudos pode se dá devido a diferença dos instrumento de mensuração da dor.
Com relação ao tempo em que essa dor foi instalada 79% (n=71) dos estudados alegam sentir o sintoma há mais de dois anos conforme mostra a tabela 02. Esses resultados condizem com a média de 6 anos do processo patológico instalado encontrada por Caetano, Cruz e Leite (2010) com uma amostra de 70 trabalhadores afastados, inseridos no CEREST, do município de Juiz de Fora-MG, onde a caracterização das LER/DORT demorou em média dois anos entre o início dos sintomas e o estabelecimento no nexo causal.
Apesar da grande maioria dos estudados relatar sentir dor ou desconforto em algum ou vários segmentos do corpo há mais de dois anos 86% (n=77) dos entrevistados relatam que nunca deixaram de trabalhar por conta de tal situação (tabela 02). Isso torna-se preocupante, pois a longo prazo isso pode se tornar mais agravante os impossibilitando de realizar suas atividade laboral e de lazer.

Com relação à pausa no trabalho, no estudo de Haeffner (2014) onde foram analisadas fichas de notificação registradas no banco de dados do Sinan, 42,2% (N=14.330) dos trabalhadores notificados com LER/DORT não realizavam pausas durante a jornada de trabalho. Segundo Martins et al (2011) as pausas de curta duração são importantes para promover o relaxamento muscular e a redução da fadiga nos trabalhadores. Estes achados podem justificar os sintomas dos trabalhadores, pois os pontos de mototáxi não possui um local adequado para descanso e pausa.
Quando questionados acerca da procura por atendimento médico ou fisioterapêutico o resultado foi consideravelmente baixo, apesar do número de queixas apenas 16% (n=19) procuraram um profissional de saúde. 
Isso pode ser observado no estudo de Oliveira, Filho e Araújo (2012) realizado com 25 mototaxistas na cidade de Jequié (BA), confirmando que esta classe não tem acesso a determinadas informações, pois os trabalhadores em questão desconhecem as categorias de risco ocupacionais, pois citaram os acidentes e as doenças ocupacionais como riscos, no entanto eles não são os riscos propriamente ditos, e sim as consequências.
E quando se refere a informação, os métodos de prevenção são os mais importantes quando se faz menção de lesões osteomusculares. Dos entrevistados 52% (n=62) diz não fazer nada em relação a prevenção ou melhora quando a dor é presente. Em relação as atividades preventivas de lesão osteomuscular, apenas 8% (n=10) afirmam fazer alongamento apenas antes do trabalho e 28% (n=34) fazem exercício físico como, contudo não foi questionado a frequência de tais atividades nem a duração de cada uma, alguns relataram como exercício físico a prática de jogar futebol e caminhada.
Como a postura tomada pelos mototaxistas durante o transporte de passageiros é a sentada, Pinheiro e Goes (2010) mencionam que tal postura pode causar encurtamento dos músculos isquiotibiais e iliopsoas, comprometendo a curvatura lombar e diminuindo a sua flexibilidade, transferindo assim a carga de energia para o nível lombar e ossos do quadril provocando desconforto. Uma forma de prevenir ou melhorar os sintomas são os exercícios de alongamento que aumentam a extensibilidade dos tecidos moles e reparam o comprimento muscular. Como os mesmos não possuem orientações de um fisioterapeuta, desconhecem os efeitos do alongamento, isso comprova o pequeno número (8%) de indivíduos que realizam essa simples atividade.
Se referindo ao conhecimento por parte da população estudada acerca da atuação da fisioterapia na prevenção e tratamento de sintomas osteomusculares 67% (n=80) dizem conhecer essa abordagem da fisioterapia conforme mostra o gráfico 04.

[image: image5.jpg]0 R é .
SEMANA DE & ¥ www.faculdadersa.com.br ‘ﬁ‘ﬁ
INICIA?AO Nl O Ik . . . %

CI ENTI FICA 06.06 A 08.06 DE 2018 FACUIZVI:&ADmSA
DA FACULDADE RSA < poe

TEMA : SOCIEDADE E CIDADANIA : DILEMAS CONTEPORANEOS  ISSN 2448-33




Gráfico 04 – Mototaxistas que conhecem a Fisioterapia no tratamento e prevenção de dor (n=120). Picos-PI, 2017.
Fonte: Dados da pesquisa, 2017.

Apesar da maioria relatar conhecer a fisioterapia atuando no tratamento e prevenção de sintomas e doenças ocupacionais, apenas 16% (n=19) procuraram um profissional da saúde (médico ou fisioterapeuta) quando manifestados os sintomas. Isso prova que grande parte destes trabalhadores desconhece a real importância da fisioterapia principalmente no âmbito da prevenção, pois os poucos que procuraram atendimento especializados, só o fizeram após a instalação dos sintomas.

O presente estudo comprova a necessidade dos indivíduos estudados de orientações por parte de uma profissional fisioterapeuta para realizar suas atividades laborais com mais consciência dos riscos que estão expostos e assim tomarem medidas preventivas para evitar ou melhorar as suas queixas e as possíveis complicações futuras que tais injúrias osteomusculares podem causar.
3 CONSIDERAÇÕES FINAIS

Neste estudo foi observado que a categoria de mototaxistas é formada majoritariamente por homens, que possui um baixo grau de escolaridade e são casados. A maioria exerce a profissão há mais de sete anos no período diurno e são regularizados por meio do alvará de licença da prefeitura da cidade. 
Os resultados apontam para uma prevalência de dores na região lombar, com referido sintomas por mais de dois anos, o que a longo prazo pode impactar no exercício da sua profissão podendo levar à incapacidade por conta da instalação de doença ocupacional.
A fisioterapia aparece nesse contexto como sendo de muita relevância, não apenas no processo de reabilitação, mas também atuando na prevenção de queixas musculoesqueléticas, intervindo ergonomicamente na conscientização e possíveis correções do ambiente de trabalho.
Com isso faz-se necessário a realização de novas pesquisas para avaliar a especificidade do processo de trabalho do mototaxista e a conscientização sobre a necessidade de intervenção primária por parte desses trabalhadores. Em vista disso, esse estudo vem como forma de contribuir e incentivar novos estudos nesse campo.
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