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Abstract This study was conducted in an arti-
sanal fishing community. The main health com-
plaints included musculoskeletal disorders (MSD)
attributable to working conditions. The present
work found a prevalence of neck and distal upper
limb MSD among the artisan fisherwomen/shell-
fish gatherers in Saubara, Bahia, Brazil. This was
a cross-sectional cohort epidemiological study in-
volving 209 artisanal fisherwomen/shellfish gath-
erers. The Brazilian version of the Job Content
Questionnaire (JCQ), the Nordic Musculoskeletal
Questionnaire (NMQ) and a survey listing phys-
ical demands adapted to shellfish gathering were
used for the study. The MSD values obtained in
some part of the body, neck or shoulder, and dis-
tal upper limb were 94.7%, 71.3% and 70.3%,
respectively. The shellfish gatherers were found
to work long shifts despite the high prevalence
of MSD. The factors that cause these women to
keep performing such activities include the need
to make a living and provide food for their fami-
lies through the sale and consumption of seafood.
Key words Artisanal fisherwomen, Shellfish
gatherers, Musculoskeletal disorders

Resumo Em uma pesquisa, realizada em uma
comunidade de pescadores artesanais, verificou-
se que dentre as principais queixas de saiide en-
contravam-se aquelas relacionadas aos distiirbios
musculoesqueléticos atribuidos as condicdes do
trabalho. O presente artigo identificou a prevalén-
cia dos distiirbios musculoesqueléticos (DME) em
pescogo/ombro e membros superiores distais em
pescadoras artesanais/marisqueiras em Saubara,
Bahia, Brasil. Trata-se de um estudo epidemiold-
gico de corte transversal realizado com 209 pesca-
doras artesanais/marisqueiras. Foram utilizados
para este estudo a versao brasileira do Job Content
Questionnaire (JCQ) e do Nordic Musculoskeletal
Questionnaire (NMQ) e um questiondrio conten-
do as demandas fisicas adaptadas para o traba-
lho da marisqueira. Os valores encontrados para
DME em algum segmento do corpo, pescoco ou
ombro e membros superiores distais foram 94,79%,
71,3% e 70,3%, respectivamente. Foi observado
que as marisqueiras realizam longas jornadas de
trabalho, mesmo com altas prevaléncias de DME.
Verificou-se que dentre os fatores determinantes
da permanéncia destas pessoas nesta atividade
estd a necessidade de obtengdo do sustento e da se-
guranga alimentar da suas familias com a venda e
o consumo do marisco.

Palavras-chave
queiras, Distiirbios musculoesqueléticos
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Introducao

Na literatura que verifica os disturbios muscu-
loesqueléticos (DME) existem poucos estudos
epidemioldgicos em pescadores artesanais/ma-
risqueiras. Esses trabalhadores vivem, em geral,
em comunidades tradicionais e desenvolvem na
informalidade o comércio e beneficiamento de
mariscos"?. No curso de uma pesquisa realiza-
da em Saubara, municipio da Baia de Todos os
Santos (BTS), cuja populagdo vive quase exclu-
sivamente da pesca artesanal, identificaram-se,
dentre as principais demandas da comunidade
de pescadoras artesanais/marisqueiras, queixas
relacionadas aos distirbios musculoesqueléticos
atribuidos as condi¢des do trabalho.

As comunidades pesqueiras da BTS sdo con-
sideradas comunidades tradicionais por serem
grupos culturalmente diferenciados e que se re-
conhecem como tais, que possuem formas pro-
prias de organizagdo social, que ocupam e usam
territorios e recursos naturais como condi¢ao
para sua reproducdo cultural, social, religiosa,
ancestral e economica, utilizando conhecimento,
inovagdes e praticas gerados e transmitidos pela
tradicao’.

Dados revelados pelo Boletim Estatistico da
Pesca Maritima e Estuarina do Estado da Bahia*
apontam que o total da produg¢do anual estimada,
em 2003, para o conjunto dos 14 municipios da
Baia de Todos os Santos, foi de 14.413,45 tonela-
das de pescado, o que correspondeu a 33,22% da
producao estimada para o Estado no mesmo ano.
A produgdo brasileira do pescado no Brasil, no
ano de 2010, foi de aproximadamente um milhao
e 265 mil toneladas de pescado, atingindo o 19°
lugar no ranking mundial de producdo de pes-
cado para este ano’. Cerca de 45% da produc¢ao
anual é proveniente da pesca artesanal®. A grande
maioria (75%) do pescado produzido no Nor-
deste é proveniente da pesca artesanal, segundo
o diagndstico da pesca no Brasil’.

Apesar da alta participa¢do na produgao pes-
queira brasileira, as comunidades de pesca arte-
sanal sdo geralmente incluidas entre os grupos
mais pobres da populagdo, e isto pode ser ex-
plicado pela dependéncia de explora¢ao de um
recurso natural limitado e da imprevisibilidade
inerente a profissao de pescador®.

As marisqueiras da BTS podem ser caracte-
rizadas como pescadoras artesanais por desen-
volverem seu trabalho como forma de subsistén-
cia ou para fins comerciais, de forma simples e
individual (auténoma) ou um tipo familiar de
empreendimento (em oposi¢do a uma empresa

industrial), com o apoio da familia’, sendo a res-
ponsével por seus instrumentos de trabalho e por
todas as etapas do processo de produ¢io’. O tra-
balho da marisqueira compreende desde a pre-
paragdo dos materiais para a coleta do marisco
até chegar ao produto final para a venda, sendo
realizadas no domicilio, peridomicilio e ambien-
te extradomiciliar.

De acordo com Pena et al.'?, as marisqueiras,
ndo possuem férias, descanso semanal e feriados
remunerados. Seu adoecimento pode provocar
prejuizos no trabalho, comprometendo sua segu-
ranga alimentar.

De acordo com Rios et al.'}; as atividades rea-
lizadas por marisqueiras, como a cata de crustd-
ceos e moluscos, ao longo da costa brasileira, po-
dem ocasionar agravos a sadde dessas trabalha-
doras. Elas estdo sujeitas a sobrecarga muscular
no pesco¢o, ombros, dorso, membros superiores
e regido lombar, além do excesso ritmico centra-
do no punho durante as atividades repetitivas,
logo as atividades desenvolvidas pela marisquei-
ra configuram-se em um risco ergondémico para
essas trabalhadoras'.

Os Disturbios Musculoesqueléticos (DME)
sdo encontrados em todo o mundo, em grupos
industriais ou ndo' e existe uma preocupacio
crescente sobre as suas consequéncias sociais e
econdmicas, especialmente no ambiente de tra-
balho®. Apesar da causa nio ser exclusivamente
da ocupagido ou das condi¢des de trabalho'", os
DME compdem uma parte importante de todas
as doengas registradas relacionadas ao trabalho
em muitos paises'. O National Research Council/
Institute of Medicine'® descreve que o surgimento
do DME depende da intera¢do de trés principais
fatores de risco: os individuais, os estressores me-
canicos (demandas fisicas) e as caracteristicas psi-
colégicas do individuo (demandas psicoldgicas).

Alguns autores indicam a heterogeneidade
dos DME™™' j4 que envolvem diferentes teci-
dos e partes do corpo, além de constituirem um
problema comum em diversas ocupagdes e gru-
pos de trabalho'%. De acordo com Punnett e Weg-
man', esses distirbios sdo condi¢des inflamaté-
rias e degenerativas que afetam os musculos, ten-
ddes, ligamentos, articulagdes, vasos sanguineos,
nervos periféricos e raizes nervosas em diferentes
segmentos corporais.

Em marisqueiras e pescadores em geral ja foi
evidenciada a presenca de sintomas referentes
aos DME"?!, trabalhadores da industria de pes-
cado?? e populagdo de trabalhadores rurais®.

Para o entendimento dos fatores que podem
influenciar nos DME em membros superiores e



pescoco destes trabalhadores torna-se necessario
o conhecimento das caracteristicas do ambiente
em que vivem, das particularidades destes grupos
de trabalhadores e sua relacio com o trabalho
que desenvolvem. A atividade de pesca artesanal
tem importancia para a Bahia e o Brasil, logo os
DME podem impactar na economia e na segu-
ranca alimentar dessas populagdes.

Sendo assim, o presente trabalho tem como
objetivo identificar a prevaléncia dos disturbios
musculoesqueléticos (DME) em pescogo/ombro
e membros superiores distais e seus principais
fatores de risco em pescadoras artesanais/maris-
queiras em Saubara, Bahia, Brasil.

Métodos

Este estudo compde um projeto mais amplo inti-
tulado: Satide, Ambiente e Sustentabilidade de tra-
balhadores da pesca artesanal. No presente estudo
utilizou-se a pesquisa bibliografica e epidemiol4-
gica. A pesquisa bibliogréfica, realizada na Base
de Dados Pubmed até fevereiro de 2014, objeti-
vou localizar toda a bibliografia de Aambito nacio-
nal e internacional j4 tornada publica, em rela¢ao
ao DME em membros superiores e pescoco. A
busca de artigos cientificos foi realizada a partir
dos descritores em Inglés “musculoskeletal disor-
ders of the upper limbs” AND “occupation” AND
“epidemiology”. Entre os critérios de inclusdo
estavam: tratar do tema preferencialmente com
mulheres, ser um estudo epidemiolégico e pos-
suir dados de prevaléncia de DME em membros
superiores e pescogo, possuir a defini¢do de caso
e o artigo completo estar disponivel no portal de
periddicos da Comissdao de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

O estudo epidemiolégico de corte transver-
sal foi realizado com 209 pescadoras artesanais/
marisqueiras do municipio de Saubara, Bahia.
Foram utilizados para este estudo a versdo bra-
sileira do Job Content Questionnaire (JCQ) e do
Nordic Musculoskeletal Questionnaire (NMQ) e
um questiondrio contendo as demandas fisicas®
adaptadas para o trabalho da marisqueira. Os
consentimentos dos sujeitos participantes foram
obtidos e o projeto foi aprovado no Comité de
Etica e Pesquisa (CEP) da Faculdade de Medicina
da Universidade Federal da Bahia.

Populagio e Area

Saubara é uma cidade que fica localizada a 94
km de Salvador via rodovia e menos de 20 km via

ndutica, no interior da BTS e préxima a foz do
Rio Paraguagu. Possui uma drea aproximada de
163 kmz?, constituida por vilarejos (Cabugu, Bom
Jesus dos Pobres e Araripe)*. Segundo o censo
de 2010, possui uma popula¢do de 11.201 habi-
tantes?, destes 48,9% sao homens e 51,1% sao
mulheres. A populagdo economicamente ativa
(PEA) de Saubara é composta por 5196 pessoas”.
Logo, os 568 pescadores artesanais cadastrados
na associagdo de marisqueiras correspondem a
11% da populagao economicamente ativa (PEA)
de Saubara. Estes dados demonstram a impor-
tancia da pesca artesanal para o municipio, con-
siderando esta uma das atividades econdmicas
principais.

Amostragem e critério de inclusao

A amostragem foi feita de forma aleatoria,
simples e sem reposicdo, tendo sido realizado
um sorteio dos individuos, tomando por base o
total das marisqueiras inscritas na Associa¢do de
Pescadoras Artesanais/Marisqueiras de Saubara.
Para o célculo da amostra foi utilizada a preva-
léncia de 50%, erro de 5% e a populagao total (N)
de 426 pescadoras artesanais cadastradas na asso-
ciagdo de marisqueiras, de acordo com a férmula
para determina¢ido do tamanho da amostra (n),
com base na estimativa da propor¢do populacio-
nal. A amostra final foi constituida de 209 maris-
queiras, 3% a mais da amostra minima prevista.

Dentre os critérios de inclusdo para participar
do estudo encontram-se ser do sexo feminino,
pois esta atividade é exercida nesta comunidade
principalmente por mulheres, ter idade maior ou
igual a 18 anos e estar exercendo a atividade ha
pelo menos um ano. As trabalhadoras sorteadas
que ndo estavam exercendo a atividade de ma-
riscagem tiveram a oportunidade de participar,
caso justificassem o afastamento por doencgas
que apresentam possivel relacdo com o Distarbio
Musculoesquelético (DME), a fim de minimizar
o efeito de sobrevivéncia do trabalhador sadio.

Os dados foram coletados no periodo de 10
de abril a 10 de maio de 2013. A base de infor-
magdes foi de origem primaria. O questiondrio
utilizado incluiu os principais fatores de risco
descritos na literatura. Os seguintes itens estdo
contidos no questiondrio: identifica¢do, aspec-
tos sociodemogréficos, informagdes sobre o
trabalho, histéria ocupacional atual e pregressa,
tempo de trabalho com a mariscagem, horas de
trabalho didrio; hébitos de vida como tabagismo,
consumo de bebida alcodlica, uso de medicagoes,
prética de atividade fisica; comorbidades; traba-
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lho doméstico; sintomas musculoesqueléticos;
demandas fisicas e psicossociais no trabalho. A
maioria das informagdes foram autorrelatadas,
com excecdo do peso, altura e circunferéncia da
cintura (CC) que foram aferidas por entrevista-
dores treinados. As medidas do peso e da altura
foram aferidas para o célculo do Indice de Massa
Corpérea (IMC) e a CC para avaliar o acimulo
da gordura na regido abdominal.

As demandas fisicas no trabalho foram adap-
tadas para o trabalho da pescadora artesanal/
marisqueira a partir do questiondrio elaborado
por Fernandes®. Nesta adapta¢do as demandas
fisicas foram avaliadas de acordo com as etapas
da mariscagem (coleta, lavagem, transporte, cozi-
mento e cata). As questdes abrangeram: posturas
de trabalho (sentada, em pé, andando, agachada,
com tronco inclinado para frente, com tronco ro-
dado, bragos acima da altura dos ombros); movi-
mentos repetitivos e precisos com as maos; forca
muscular exercida com os bragos; e manuseio de
carga. As varidveis foram mensuradas através de
uma escala de resposta de 6 pontos (0 a 5) quanto
a frequéncia, intensidade e duragao.

As demandas psicossociais obtidas por meio
dos escores para demanda psicolégica, controle
e suporte social no trabalho e a insatisfagaio no
trabalho foram coletados através do Job Content
Questionnaire (JCQ)*%. A exposi¢do as deman-
das psicossociais foi classificada de acordo com
Devereux et al.** como alta e baixa exposi¢do as
demandas psicossociais. As demandas psicosso-
ciais foram dicotomizadas pelas medianas. As
marisqueiras com alta exposi¢do a estas deman-
das obtiveram um escore da demanda maior que
34, controle igual ou menor que 66 e suporte so-
cial igual ou menor que 13. A baixa exposi¢ao foi
classificada como demanda igual ou menor que
34, controle maior que 66 e suporte social maior
que 13. Pelo menos dois desses critérios tiveram
que ser atendidos para a marisqueira ser classifi-
cada em cada grupo. A satisfagdo com o trabalho
também foi analisada pela mediana como baixa
satisfagdo (satisfagdo > 0,40) e alta satisfacdo com
o trabalho (satisfagao < 0,40).

As informacgdes sobre sintomas musculoes-
queléticos foram coletadas por meio da versio
ampliada do Nordic Musculosqueletal Question-
naire (NMQ), instrumento largamente utiliza-
do no mundo em investiga¢des sobre distirbios
musculoesqueléticos. Foi avaliada a presenca de
dor ou desconforto nos ultimos 12 meses em
regides anatdomicas do sistema musculoesque-
lético, juntamente com a severidade, duragdo e
frequéncia desses sintomas®. DME foi definido

como dor nos ultimos doze meses, com dura¢io
de pelo menos uma semana ou com frequéncia
minima mensal que tivesse motivado procurar
o médico ou afastar-se do trabalho ou mudar
de trabalho, com severidade grau 3 ou mais em
escala de 0 a 5. Foram excluidas para célculo do
DME as marisqueiras que sofreram trauma agu-
do no segmento de interesse.

Métodos estatisticos

As medidas de tendéncia central (média, me-
diana) e a medida de dispersio (desvio padrao)
foram calculadas para as varidveis continuas. As
varidveis categéricas foram expressas em valores
absolutos e porcentagem.

Para a analise dos dados foram utilizados os
programas estatisticos Ri386 versao 2.15.2 e o Epi
Info versdo 7.1.3.3.

Resultados

A mariscagem em Saubara é uma atividade com
predominancia do sexo feminino abrangendo
75% dos individuos cadastrados como maris-
queiras (os) na Associa¢do de Pescadores e Ma-
risqueiras de Saubara. As caracteristicas da amos-
tra estdo descritas na Tabela 1.

A amostra foi composta predominantemente
por marisqueiras com pouca escolaridade e que
se declararam negras ou pardas. A idade das en-
trevistadas variou de 21 a 68 anos. Apenas 10,1%
afirmaram ter filhos menores de dois anos. A ren-
da apenas com a venda do marisco variou de zero
a R$ 600,0, com uma média de R$ 137,10 (DP
= 104,7), correspondente a, aproximadamente,
20% do saldrio minimo da época, que era de R$
678,00,

Em relagdo as varidveis ocupacionais, presen-
tes na Tabela 1, pode-se observar a experiéncia
das marisqueiras com o trabalho desenvolvido, a
precocidade do inicio do trabalho e uma média
elevada de horas didrias de trabalho apenas com
amariscagem. A média de anos de trabalho foi de
aproximadamente 27 anos (DP = 12,9). A média
de idade de inicio do trabalho foi de aproxima-
damente 13 anos (DP = 7,2) com minimo de 4
anos e maximo de 53 anos. A média de horas tra-
balhadas foi de 8,7 horas (DP = 3,1). Acrescido a
esta jornada didria existe a grande quantidade de
horas semanais direcionadas ao trabalho domés-
tico, que foi referida pela maioria das marisquei-
ras entrevistadas (76,6%), caracterizando a du-
pla jornada de trabalho. Algumas participantes



Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas, do trabalho,
estilo de vida e clinicas da amostra (n = 209) de
Marisqueiras de Saubara, BA, 2013.

Variaveis continuas Média Desvio
Padrao (DP)
Idade em anos 39,6 11,5
Renda mensal com a mariscagem 137,1 104,7
Idade que iniciou o trabalho 12,8 7,2
Anos de trabalho 26,8 12,9
Horas diérias de trabalho como 8,7 3,1
marisqueira
Variéveis categéricas n %

Natural de:

Saubara 106 50,7

Santo Amaro 42 20,1

Salvador 23 11,1

Cachoeira 9 4,3

Outras localidades 29 13,8
Idade

> 38 anos 106 50,7

< 38 anos 103 49,3
Etnia

Negra 125 59,8

Parda 76 36,4

Branca 8 3,8
Estado civil

Casada/Amigada/Mora junto 135 64,6

Solteira/Separada/Vidva 74 35,4
Escolaridade*

< Ensino Médio incompleto 156 74,6

> Ensino Médio incompleto 53 25,4
Filhos

Sim 192 91,9

Nao 17 8,1
Idade dos Filhos

<2 anos 21 10,1

> 2 anos 171 81,8
Anos de trabalho

> 26 anos 106 50,7

< 26 anos 103 49,3

continua

do estudo (29,2%) referiram trabalhar em outra
ocupagdo no momento da entrevista, porém a
grande maioria (70,8%) trabalhava apenas com
a mariscagem.

Entre as medidas de compensagdo, verifi-
cou-se que a maioria das marisqueiras (78,9%)
consumiam bebida alcodlica pelo menos uma
vez por semana. O tabagismo foi encontrado
em apenas 5,3% (n = 11) da amostra. Grande
parte das marisqueiras (67,5%) referiu praticar
atividade fisica no tempo livre tais como, correr,

Tabela 1. continuagao

Varidveis categdricas n %

Horas diérias de trabalho como

marisqueira
> 11h 37 18
<11h 169 82
Horas semanais de trabalho doméstico
>7h 160 76,6
<7h 49 234
Trabalho atual
Sim 61 29,2
Nao 148 70,8
Trabalho anterior
Sim 120 57,4
Nao 89 42,6
Hébito de fumar
Sim 11 53
Nao 198 94,7
Consumo de bebida alcodlica
> lvez por semana 165 78,9
< lvez por semana 44 21,1
Pratica de atividade fisica no tempo livre
Sim 141 67,5
Nao 68 32,5
Circunferéncia da cintura (CC)
>80 156 74,6
< 80 53 254
Indice de Massa Corpérea (IMC)
<249 62 29,7
25| 29,9 79 37,8
>30 68 32,5
Comorbidades
Diabetes Mellitus
Sim 14 6,7
Nao 195 93,3
Artrite Reumatéide
Sim 22 10,5
Nao 187 89,5

"4,8% (n = 10) ndo estudaram e 18,2% (n = 38) s6 estudaram
até o primario.

fazer gindstica, nadar, jogar futebol, andar de bi-
cicleta, caminhar, cuidar da horta ou do quintal,
pelo menos trés vezes na semana por no minimo
30 minutos por vez. O excesso de peso (IMC >
25Kg/m?) foi identificado em 70,3% (n = 147) ea
obesidade (IMC > 30Kg/m?) em 32,5% da amos-
tra. O excesso de gordura na regido abdominal
(CC >80 cm) foi encontrado em 74,6% (n = 156)
das trabalhadoras.

A Tabela 2 apresenta a prevaléncia de dor ou
desconforto nos ultimos doze meses e de DME
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em alguma regido do corpo (membros superio-
res, membros inferiores ou coluna) e no pescogo
ou ombro, punho ou mao, antebraco ou cotovelo
e membros superiores distais (punho ou mao ou
antebrago ou cotovelo).

Os valores encontrados para sintomas mus-
culoesqueléticos nos dltimos doze meses e DME
em algum segmento do corpo, foram 97,6% (n =
204) e 94,7% (n = 198), respectivamente. Verifi-
cou-se a alta prevaléncia de DME em pesco¢o ou
ombro (71,3%) e em membros superiores distais
(70,3%).

Na Tabela 3 encontram-se as demandas fisi-
cas no trabalho (média + DP), de acordo com as
principais etapas da mariscagem.

As principais demandas encontradas na cole-
ta foram, em ordem decrescente: realizando mo-
vimentos repetitivos com as maos (4,55 = 1,07);
emprego de for¢a muscular nos bragos ou maos
(4,05 + 1,14); com tronco inclinado pra frente
(3,94 + 1,51); pressdo fisica com as médos na fer-
ramenta de trabalho (3,92 *+ 1,29); e a postura
agachada (3,53 + 1,73). Durante o transporte,
prevaleceram as posturas andando (4,44 + 1,13);

Tabela 2. Prevaléncia de dor e DME, em alguma regido do corpo, no pesco¢o ou ombro e membros superiores
distais, em uma amostra” de Marisqueiras de Saubara, BA, 2013.

Segmento do corpo

Dor nos ultimos
doze meses DME
n % n %

Em alguma regido do corpo (membros, superiores, membros inferiores ou coluna) 204 97,6 198 94,7

Pescogo ou Ombro
Punho ou Mao
Antebrago ou Cotovelo

165 78,9 149 71,3
149 71,3 120 60,9
99 474 81 40,1

Membros Superiores Distais (punho ou mao ou antebrago ou cotovelo) 187 89,5 147 70,3

“Foram excluidas para célculo do DME as marisqueiras que sofreram trauma agudo no segmento de interesse. Por este motivo,
os numeros de marisqueiras da amostra para DME em punho ou mio e antebrago ou cotovelo foram 197 e 202, respectivamente.
Para as outras classificagdes a amostra manteve-se a mesma (n = 209).

Tabela 3. Demandas fisicas no trabalho, de acordo com as principais etapas do trabalho de uma amostra (n =

209) de Marisqueiras de Saubara, BA, 2013.

Variaveis de demanda fisica

Coleta Transporte Cata

Média; = DP Média; = DP Média; = DP

Posturas

Sentada

Em pé

Andando

Agachada

Com tronco inclinado pra frente

Com tronco rodado

Bragos acima da altura dos ombros

Movimentos repetitivos com as maos

Movimentos precisos e muito finos
Forga muscular

Forga muscular nos bragos ou maos

Pressao fisica com as maos na ferramenta de trabalho
Manuseio de carga

Levantar

Puxar

Empurrar

1,58; 1,73 0,925 1,36 4,55; 0,99
1,815 1,77 3,225 2,00 0,99; 1,35
2,845 1,59 4,445 1,13 0,68; 1,35
3,53; 1,73 0,53; 1,19 1,00; 1,71
3,94; 1,51 0,92; 1,54 2,46; 2,15
2,295 1,96 0,59; 1,16 1,45; 1,16
0,715 1,34 3,54; 1,78 0,505 1,14
4,55; 1,07 1,33;1,74 4,54; 1,06
2,98; 2,04 1,44; 1,87 3,705 1,81
4,05; 1,14 3,81; 1,42 2,55; 1,82
3,925 1,29 2,765 1,96 2,48; 1,88
3,35; 1,67 3,605 1,46 2,015 1,85
2,53;2,01 1,07;1,72 1,59; 1,87
1,40; 1,88 0,87; 1,55 1,05; 1,61




com bracos acima da altura dos ombros (3,54 £
1,78); e em pé (3,22 £ 2,00), além do emprego
de for¢a muscular nos bra¢os ou maos (3,81 +
1,42) e levantando carga (3,60 * 1,46). As maio-
res demandas fisicas na cata do marisco foram a
postura sentada (4,55 £ 0,99) e a realizagdo de
movimentos repetitivos (4,54 * 1,06), precisos e
finos (3,70 = 1,81). As demandas psicossociais e a
satisfagdo no trabalho estao descritas na Tabela 4.

A alta demanda psicossocial foi encontrada
em 50,7%, e a baixa satisfagdo com o trabalho em
56% das marisqueiras entrevistadas. Na revisao
bibliogréfica dos 69 artigos encontrados, apenas
oito encontravam-se dentre os critérios de inclu-
sao (Tabela 5).

Discussao

Verificou-se prevaléncia elevada de DME em pes-
co¢o ou ombro e em membros superiores distais
em pescadoras artesanais/marisqueiras. Quase a
totalidade das marisqueiras referiu dor ou des-
conforto em alguma parte do corpo no ultimo
ano. Quando aplicado o critério para classificacio
de severidade (maior ou igual a 3 em uma escala
de zero a 5), apenas 2,9% (n = 6) que apresenta-
ram os sintomas nao possuiam DME. Este acha-
do revela a importancia desta patologia dolorosa
para a popula¢do de marisqueiras em Saubara.

Entre todos os estudos verificados, que ava-
liaram marisqueiras®, pescadores comerciais?®,
trabalhadores da industria da pesca*?®, trabalha-
303334 e a populagdo rural®,
foram encontradas prevaléncias inferiores as re-
veladas no presente estudo, de acordo com DME
em alguma parte do corpo, pescogo ou ombro ou
membros superiores distais. Os sintomas obtidos
a partir do autorrelato de dor musculoesqueléti-
ca, por segmento corporal, foram classificados e
obtidos de maneira diferente a este estudo, que
considerou critérios de defini¢do de caso mais ri-
gidos, porém ressaltam-se as altas prevaléncias de
dor musculoesquelética entre as marisqueiras de
outro continente, com culturas, regulacdo e regi-
mes do trabalho diferentes®.

De acordo com Punnet e Wegman', os sin-
tomas autorrelatados podem, muitas vezes, ser
mais informativos do que o exame fisico. Os
autores discutem que as medidas objetivas sdo
extremamente Uteis no estabelecimento de um
diagnoéstico mais seguro, porém as medidas sub-
jetivas captam melhor o impacto do paciente.

Alguns autores revelam a dificuldade de
comparag¢do dos estudos de DME em membros

dores de outros ramos

Tabela 4. Demandas psicossociais e satisfagao no trabalho em
uma amostra (n = 209) de Marisqueiras de Saubara, BA, 2013.

Variaveis de demanda psicossocial n %

e satisfagao com o trabalho
Alta demanda psicossocial 106 50,7
Baixa demanda psicossocial 103 49,3
Alta satisfagdao com o trabalho (satisfacdo < 0,40) 92 44,0
Baixa satisfagdo com o trabalho (satisfagao > 0,40) 117 56,0

superiores'>**. As dificuldades de comparac¢do
comprometem o estabelecimento da extensdo
dos problemas, porque as defini¢oes de casos, cri-
térios diagnosticos'>* e as estatisticas oficiais sao
diferentes entre os estudos'?). Podemos observar
que, mesmo com a classificagdo mais rigida para
DME do presente estudo, as marisqueiras de
Saubara apresentaram uma prevaléncia superior
de DME comparadas com os outros trabalha-
dores rurais e industriais. As diferentes classifi-
cagdes e as prevaléncias de DME por segmento
corporal encontram-se na Tabela 5.

Na populagio de trabalhadores rurais da Gré-
cia, 82,6% dos entrevistados relataram pelo me-
nos um problema musculoesquelético durante o
ano anterior, e 48,1% dos individuos relataram
limitagdes de atividades devido a seus sintomas
durante o mesmo periodo de tempo*.

No estudo de Andersen et al.**, pode-se ob-
servar que os auxiliares de enfermagem e o pes-
soal da limpeza se queixavam mais de dor, nas
duas unidades funcionais, do que os outros tra-
balhadores. Apesar de apresentarem valores con-
siderdveis, a ocorréncia de dor entre esses traba-
lhadores foi muito inferior a encontrada entre as
marisqueiras em Saubara.

Chiang et al.”? evidenciaram que, quanto
maior o emprego de forca e o desenvolvimento
de tarefas que envolvam movimentos repetitivos,
mais sintomas musculoesqueléticos sdo relata-
dos. Chama-se aten¢do para os transtornos de
ombro que praticamente triplicam no grupo 2
em relacdo ao grupo 1 (Tabela 5). As prevaléncias
de sintomas relatados foram maiores no grupo 3
em todos os segmentos corporais avaliados.

A marisqueira estd altamente propicia aos
riscos ergondmicos em todas as etapas da maris-
cagem. As etapas consideradas mais importantes
foram a coleta, o transporte e a cata, por exigi-
rem maior tempo de dedicagdo a tarefa, volume
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Tabela 5. Prevaléncia e classificagao do sintoma musculoesquelético ou DME de pescogo e membros superiores a partir do
autorrelato em estudos epidemiolégicos com diversas categorias de trabalhadores.

Pais; Trabalhadores; Tipo de Sexo Numero de Classificacao Prevaléncia por segmento (%)
Estudo; Autores (ano) feminino individuos do sintoma corporal e grupos de
(%) estudados musculoesquelético  trabalhadores (1), sexo
feminino (2) ou total (3)
Dinamarca; Trabalhadores Nio 4006 Dor nos tltimos Pescogo ou ombro (1, 3) S1: 43,0
dos setores de servicos (S1. relatado 12 meses, por $2:29,0
administrativo, S2. enfermeiras, no artigo unidade funcional, S3: 44,0
S$3. auxiliares de enfermagem, considerando a S4: 46,0
S4.limpeza e cozinha e S5. gravidade maior S5:32,0
equipe técnica). e de diferentes ou igual a 4 numa P1:32,0
tipos de industrias (P1. trabalho escala com sete P2:22,0
administrativo, P2. trabalhadores categorias variando P3: 38,0
qualificados, P3. trabalhadores nao de nenhuma dor a Total: 37,0
qualificados); Coorte Prospectiva; dor extrema.
Andersen et al. (2007). Membros superiores $1: 17,0
distais (1, 3) S$2:11,0
S$3:21,0
S4: 28,0
S$5:13,0
P1:12,0
P2:17,0
P3:22,0
Total: 18,0
Grécia; Habitantes da Ilha de 57,2 455 Dor ou desconforto  Pescoco (2) 43,8
Creta que realizam trabalhos nos ultimos 12 meses Ombro (2) 35,0
rurais e procuraram um dos trés e interferéncia nas Cotovelo (2) 15,0
Centros de Atendimento rural atividades didriasno Punho ou mao (2) 25,8
primadrio (PCC); Caso-controle; trabalho ou em casa.
Antonopoulou et al. (2007).
Reino Unido; Motoristas de 20,2 720 Dor ou desconforto  Pescoco (3) 34,0
entrega, trabalhadores de durante os 7 dias Ombro (3) 35,0
atendimento ao cliente, de que antecederam Cotovelo (3) 17,0
informadtica e pessoal de escritério a conclusao do Punho ou mao (3) 35,0
em geral; Estudo Transversal; questiondrio. Membros superiores (3) 55,0
Devereux et al. (2002).
Estados Unidos (EUA); Pescadores 11,6 215 Dor ou desconforto  Pescoco (3) 6,0
comerciais licenciados de 13 nos ultimos 12 Ombro (3) 15,0
municipios da costa da Carolina meses, com busca Cotovelo ou antebraco (3) 14,0
do Norte; Coorte Prospectiva; a assisténcia Punho ou mao (3) 15,0
Lipscomb et al. (2004). médica relacionada
ao problema e
interferéncia no
trabalho.
continua

de trabalho e carga. Na coleta, a postura com o
tronco inclinado e/ou agachadas realizando mo-
vimentos repetitivos é a mais utilizada. Além da

postura, hd o emprego de for¢a nas mdos e nos
bragos e na ferramenta de trabalho e levanta-
mento de carga. De acordo com Pena et al.":



Tabela 5. continua¢do

Pais; Trabalhadores; Tipo de Sexo  Numero de Classifica¢ao Prevaléncia por segmento (%)
Estudo; Autores (ano) feminino individuos do sintoma corporal e grupos de
(%) estudados musculoesquelético trabalhadores (1), sexo
feminino (2) ou total (3)

India; Trabalhadoras de oito 100,0 450 Prevaléncia de DME Pescoco (2) 17,0
unidades de processamento de nos ultimos 12 meses. Ombro (2) 27,0
peixe; Caso-controle; Nag et al. Maio (2) 17,0
(2012). Alguma regiao do corpo (2) 71,0

Dor
Espanha; Marisqueiras da Regido 98,7 929 musculoesquelética Pescogo ou ombro ou parte 82,0
Autdénoma da Galicia; Estudo no dia da entrevista, alta das costas (3)
Transversal; Rodriguez-Romero et considerando a
al. (2012). intensidade da dor Membros superiores distais 51,0

obtida a partir de (sem o antebrago) (3)

uma escala numérica

verbal que variava de 0

(nenhuma dor) a 10 (a

pior dor imaginavel).
EUA; Operadores de maquinas 64,4 520 Autorrelato Pescogo ou ombro (3) 24,0
de costura de 13 industrias de sintomas
de vestudrio em Los Angeles, musculoesqueléticos  Membros superiores 15,8
Califérnia; Estudo Transversal; no ultimo més, distais (3)
Wang et al. (2007). de acordo com a

frequéncia minima

de 1 dia por semana,

com a intensidade

da dor maior ou

igual a 3 em uma

escala de 0 (nenhuma

dor) a 5 (muita dor)

com ancoras nas

extremidades.
China; Trabalhadores de Gl1.47,5 207 Sintomas Pescoco (1) Gl1: 6,6
processamento de peixe a partir G2.75,4 autorrelatados e G2:13,6
de oito fabricas de pequeno a G3.78,6 diagnostico clinico G3:21,4
médio porte nos arredores do durante o ultimo
porto Kaohsiung, em Taiwan. A més” Ombro (1) Gl: 14,8
amostra foi dividida em 3 grupos: G2: 44,1
G1. Baixa repetitividade e baixo G3: 50,0
emprego de forca (gerentes, pessoal
de escritorio e especialistas); Cotovelo (1) G1: 18,0
G2. Alta repetitividade G2:19,5
ou alto emprego de for¢a G3: 35,7
(trabalhadores semiqualificados
que trabalham em correias Punho (1) Gl: 8,2
transportadoras, processamento G2:17,8
de peixe e embaladores); G3. Alta G3: 25,0
repetitividade e forga (trabalhadores
que cortavam, separavam ou Maio (1) Gl1: 13,1
classificavam o peixe ou frutos do G2:21,2
mar); Estudo Transversal; Chiang et G3:32,1

al. (1993).

"Apenas resultados e numero de individuos da baseline. “Apenas os dados referentes aos sintomas estao dispostos na tabela. " porcentagem de
mulheres em relagdo ao total de individuos classificados por exposi¢do (n = 564).
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O trabalho das mariscadeiras no arenoso da
praia e no manguezal é de natureza ambulante,
onde mantém a flexdo dorsal por longo tempo. De-
ambulam e cavam com movimentos dos membros
superiores em ritmo acelerado, quase sempre em
flexao dorsal, se deslocam por pedras e pelo arenoso
da praia, sob o sol intenso e com os olhos fixos no
arenoso para identificar mariscos.

No transporte, a marisqueira, geralmente,
leva sua produgdo em baldes acima da cabega,
andando do local de trabalho até sua residéncia.
A postura com os bragos acima da altura dos
ombros, em pé e andando, além do emprego de
forca muscular e levantamento de carga, foram
as demandas fisicas que obtiveram as maiores
médias, demonstrando estatisticamente a carac-
terizacdo desta etapa. Na coleta, as marisqueiras
permanecem sentadas, realizando movimentos
repetitivos e precisos praticamente o tempo todo
até o término desta etapa. Pena et al." observa-
ram em seu estudo com as marisqueiras de Ilha
de Maré, Bahia, a sobrecarga muscular no pesco-
¢o, ombros, dorso, membros superiores e regidao
lombar, além do excesso ritmico centrado no
punho nas atividades repetitivas. De acordo com
Andersen et al.**, as demandas fisicas do trabalho
estdo relacionadas com a piora da dor em regides
especificas.

Os sintomas, lesdes e incapacidades tém di-
ferentes significados entre os individuos, deter-
minando uma grande variedade de respostas psi-
coldgicas e sociais'®. A explicagdao para o envol-
vimento dos fatores psicossociais no surgimento
dos DME relaciona-se com a tensdo muscular
secunddria ao estresse® .

A literatura demonstra que os DME afetam
mais as mulheres do que os homens, sendo que
os estudos devem considerar as demandas do tra-
balho de acordo com o género®*.

A predominéncia das mulheres na atividade
de mariscagem foi quantificada ou relatada em
outros estudos'™**2, com exce¢do de um artigo
com trabalhadores que realizavam atividades de
pesca e de coleta de marisco no mar?, onde a
maioria era do sexo masculino (88,4%).

Entre as marisqueiras da Galicia, os transtor-
nos reumaticos foram, entre as comorbidades,
os mais relatados (17,2%)%. A prevaléncia de
diabetes mellitus do presente estudo foi maior
que o encontrado com marisqueiras na Galicia,
com a enfermidade referida por 3,6 % (n = 33)
da amostra®. Em contrapartida, a prevaléncia
de diabetes mellitus na amostra de marisqueiras
foi inferior ao percentual de adultos (35 anos ou
mais de idade), que referiram ter diabetes no ano

de 2012, de acordo com o total e as cinco regides
brasileiras®. A dificuldade de acesso aos servigos
de satde pelas marisqueiras de Saubara pode
contribuir para o ndo diagnéstico destas doen-
¢as. Mesmo com esta dificuldade, os valores sdo
expressivos, indicando a importincia de agdes
em saude para essas comunidades.

As prevaléncias de excesso de peso e de obesi-
dade do estudo foram muito maiores que as res-
pectivas prevaléncias para mulheres com 18 anos
ou mais de idade, com excesso de peso do Brasil,
que sdo de 47,5% e 17,9%, respectivamente, para
o ano de 2012*. Na comunidade de marisqueiras
e pescadores artesanais na Ilha de Maré, locali-
zada na Baia de Todos os Santos, foi constatada
“uma quantidade de sobrepeso e obesidade que
chama a atenc¢do aos olhos. Muitas marisqueiras
sdo obesas, mas nem sempre se sentem enfer-
mas”*. O excesso de peso é descrito na literatura
como fator relacionado aos DME de membros
superiores'®*.

Apesar de ndo ter sido encontrado durante
a revisdo de literatura nenhum relato do papel
da renda no desenvolvimento dos DME, deve-se
ressaltar sua importancia para essas populagoes.
No estudo de Dias et al.*; a renda média men-
sal com a atividade de mariscagem foi de 108,00
reais por més, valor este inferior a renda média
obtida com a venda do marisco no presente estu-
do. Pena et al.'® relataram um quadro ainda mais
extremo em relagdo a renda com a mariscagem
(cerca de 50 reais por més). De acordo com Pena
et al.’’, a miséria social impde ritmo intenso de
trabalho para gerar mais produtos a venda.

Assim como no trabalho realizado por Pena
et al.!%, as marisqueiras de Saubara também sdo
as responsaveis por seus instrumentos e por to-
das as etapas da producao. Elas possuem autono-
mia para decidir sobre seu trabalho, porém, para
garantir o sustento que vem do mar, essas mulhe-
res realizam suas tarefas mesmo com a presenga
da dor. No presente estudo verificou-se que as
marisqueiras utilizam sua produ¢do nio ape-
nas para obtencdo de renda, mas também para
garantir o acesso didrio de nutrientes. Apenas o
excedente da produgdo é vendido para atraves-
sadores.

O modo em que é desenvolvido o trabalho
da marisqueira, assim como as caracteristicas
individuais sio importantes para ocorréncia
dos DME. Estas trabalhadoras sdo as gestoras do
proprio trabalho e demonstraram uma grande
experiéncia com a atividade. Apesar de terem au-
tonomia para a realizagdo das atividades, foi ob-
servado que essas marisqueiras, mesmo com altas



prevaléncias de DME, realizam longas jornadas
de trabalho, demonstrando que, dentre os fatores
determinantes da permanéncia dessas pessoas na
atividade, se incluia a necessidade de obten¢ao do
sustento e da seguranca alimentar das suas fami-
lias com a venda e o consumo do marisco.
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