Sauide ocupacional: uma proposta de atividade pratica

para o curso médico

INTRODUCAO

Quantas pessoas acometidas por uma doen-
ca profissional, apos receberem assisténcia medi-
ca, retornam as unidades de producao e voltam a
adoecer! Isto ocorre porque as doencas profissio-
nais apresentam sintomas e sinais semelhantes as
de origem ndo ocupacionais, e s6 uma investiga-
cdo detalhada da ocupacdo do paciente permite
verificar que o agente etiolégico da doenca esta
no ambiente de trabalho. Como tal investigacéo,
geralmente, ndo é feita, o paciente retorna ao
processo de trabalho, tendo muitas vezes seu
quadro mdrbido agravado. Exemplifiquemos
com o caso de um individuo com anemia causa-
da por exposicdo aos vapores de chumbo, e,
que, ao procurar um clinico geral, seja submeti-
do a esquema terapéutico e fique curado. Retor-
nando ao ambiente de trabalho, estard de novo
exposto as emanacGes do metal e, certamente,
tornaré a adoecer. Mais graves ainda sdo aquelas
situacBes em que o retorno ao trabalho leva a
um estagio mais agressivo da doenca. No caso da
silicose, por exemplo, o afastamento do operario
do local com poeira de silica livre no inicio da
doenca pode estaciond-la, mas o retardo desta
acdo possibilita que se desencadeie um processo
irreversivel, generalizado, de fibrose pulmonar,
que redundara, inexoravelmente, na morte do
individuo.

Os médicos ndo costumam dar a devida
atencdo as atividades profissionais de seus pa-
cientes. Recentemente entrevistamos um médico
que hd mais de vinte anos atendia aos trabalha-
dores rurais e desconhecia que seus pacientes
manipulavam fungicidas organo-mercuriais no
processo de trabalho®. E provavel que tenha tra-
tado de vérias pessoas com doencas originadas
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por estes defensivos, sem jamais perceber o agen-
te etioldgico das mesmas. Fato como estes ndo
sjo incomuns e acontecem, em parte, por falha
na formacdo profissional, pois s6 recentemente
se vem dando alguma énfase no ensino da Saude
Ocupacional.

Na maioria das escolas médicas, a varidvel
“ocupacdo’’ é analisada na disciplina de semiolo-
gia médica, porém nunca com a énfase que me-
rece. Prova disto é o pequeno espaco (geralmen-
te uma linha) reservado nas fichas de anamnese
utilizadas na maioria dos hospitais-escola para o
item profissdo. Ndo existe preocupacdo com a
historia ocupacional do paciente. Assim, um
individuo que é bancdrio mas, no passado, traba-
lhou durante quinze anos em uma industria gra-
fica, serd investigado, clinicamente, se o for, ape-
nas como bancario. Da mesma forma, com refe-
réncia a sua histéria ocupacional atual, ndo se
tem onde anotar, por exemplo,-a que substancias
quimicas e/ou agentes fisicos estd exposto o pa-
ciente em seu ambiente de trabalho, qual sua
postura no trabalho e que fatores sociais podem
ter determinado sua doenca. De fato, referir a
ocupacdo tem sido apenas um preenchimento
rotineiro das fichas de anamnese.

Por outro lado, as falhas do ensino médico
neste sentido podem ser observadas ao tomar-
mos conhecimento do nimero de doencas pro-
fissionais notificadas ao INAMPS. Os dados apre-
sentados sdo, obviamente, uma pequena parcela
do real. Arouca, ao comparar estes dados com
resultados de levantamentos realizados por va-
rios autores, mostra que o nimero de notifica-
cBes ndo é compativel com as condicGes de tra-
balho oferecidas no Brasil, estando muito abaixo
do esperado’ . A falta de notificagdo das doencas
profissionais pelos médicos possibilita que a real
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situacdo de salde do trabalhador brasileiro ndo
seja conhecida.

Embora os individuos passem um terco de
sua vida produtiva no ambiente de trabalho, sem
contar o tempo gasto no trajeto de ida e volta,
isto tem sido pouco considerado na formacdo do
médico. A primeira tentativa organizada de re-
forcar e difundir o ensino da Satde Ocupacional
no curso médico, assim como da elaboracdo de
um contetido programatico minimo, foi feita no
“Primeiro Encontro sobre o Ensino de Medicina
do Trabalho nos Cursos Médicos’ realizado em
Campinas em 1980%. Durante este encontro,
Costa e Nunes apresentaram uma avaliacdo da
situacdo do ensino de Medicina do Trabalho no
Brasil®. Através de levantamenta realizado junto
3s faculdades de medicina do pafs, os autores
puderam concluir que apenas 45,2% destas pos-
suiam uma disciplina, ou unidade, que se encar-
regava do ensino da Sadde Ocupacional, enquan-
to que 48,4% ofereciam apenas temas dispersos
durante o curso médico. Nas escolas em que
havia uma disciplina referente a Medicina Ocupa-
cional, além de um conteldo tedrico, era ofere-
cida ao aluno uma parte “préatica’’, que consistia
em visitas a servicos de salde ocupacional de
empresas, ou instituicdes oficiais relacionadas ao
trabalho (SESI, FUNDACENTRO etc.).

O ENSINO DE SAUDE OCUPACIONAL
NA UFRJ

Na UFRJ, somente a partir de 1978, com a
criacdo da disciplina de Medicina Preventiva |1, o
contelldo de Saude Ocupacional passou a se
constituir em unidade especifica, sendo o curso
semelhante ao descrito acima, isto é, aulas expo-
sitivas e visitas a instalacOes e servicos médicos
de empresas. Anteriormente, a matéria era de
responsabilidade da disciplina de Higiene, na
qual se destinavam apenas duas horas para o
assunto.

A partir de um trabalho interdisciplinar
com professores do curso de Engenharia de Pro-
ducdo da UFRJ, ministrando a disciplina de Hi-
giene e Seguranca do Trabalho para os alunos
de graduacdo daquele curso, pudemos constatar
que as visitas a empresas marcavam uma atitude
passiva por parte dos estudantes. Resolvemos,
entdo, adotar, no curso de medicina, uma forma
de ensino que permitisse maior participacdo do
aluno e, consequentemente, melhor aprendizado
da matéria. Esta atividade consiste, basicamente,
na escolha de uma unidade produtiva, e, a partir
do levantamento do processo de trabalho af de-
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senvolvido, das formas de organizagdo do traba-
Iho e das condictes de vida dos trabalhadores, os
alunos verificam a existéncia de riscos a salde e
fazem um levantamento de casos de doenca, pas-
sando a elaborar propostas no sentido da melho-
ria das condicOes de salde dos trabalhadores.

Resolvemos relatar nossa experiéncia ao
observarmos sensivel diferenca no comporta-
mento dos alunos com referéncia a nova meto-
dologia. Demonstram um maior interesse pela
matéria, principalmente em funcdo de que mui-
tos dos estudos realizados tém sido efetivamente
aproveitados por sindicatos e orgdos de classe no
sentido da prevencdo de doencas e acidentes,
com a melhoria das condicOes de trabalho em
algumas das empresas estudadas. Para a maioria
dos alunos que concluem a unidade de Saude
Ocupacional na UFRJ, a atividade prética é o
ponto mais importante do curso, ndo s6 pelo
aprendizado através de metodologia que permite
estudar o trabalho como fator importante na
causacdo de doencas, mas, também, pelo fato de
este tipo de investigacdo pertencer a um ramo
ainda recente da Medicina, sendo escassa a litera-
tura a respeito, o que possibilita que muitos dos
trabalhos realizados sejam inéditos.

Nessa Universidade, Medicina Ocupacional
e Politicas de Saude sdo as duas unidades que
compdem a disciplina de Medicina Preventiva |,
obrigatoria para todos os alunos do 69 periodo
do curso. Consta no programa da disciplina ser
o objetivo do ensino de Medicina Ocupacional
“capacitar o aluno para conhecer as possibilida-
des oferecidas pela Medicina Ocupacional para a
protecdo da satde do trabalhador’ e procuramos
alcancé-lo através de aulas expositivas com deba-
tes, painéis, mesas redondas e a citada atividade
pratica que detalharemos oportunamente? .

O ensino teodrico de Saiude Ocupacional na
UFRJ abrange a epidemiologia, fisiopatogenia,
manifestactes clinicas e profilaxia das principais
doencas ocupacionais e acidentes do trabalho,
introducdo ao estudo da ergonomia, organizacao
de servicos médicos em empresas e legislacdo tra-
balhista em saude. Em nossa opinido, o conteu-
do referente a fisiopatogenia e as manifestacGes
clinicas, bem como o tratamento das doencas
profissionais, deveria ser oferecido pelas discipli-
nas da area clinica, uma vez que as doencas ocu-
pacionais se diferenciam de outras, ndo em suas
manifestacdes clinicas, mas em sua etiologia. In-
tegrando o ensino de Saude Ocupacional com o
de Medicina Clinica, poderia esta Ultima encarre-
gar-se do estudo de entidades morbidas como a
silicose, a abestose, as dermatoses profissionais,
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as lesdes neuroldgicas e psiquicas causadas por
‘agentes quimicos etc.

Considerando o ensino de Medicina Ocupa-
cional fundamental na formacdo médica, o aluno
deve ser treinado ndo apenas para o exame clini-
co e laboratorial do portador de uma doenca
ocupacional, mas deve, também, ser capaz de
analisar uma situacdo real de trabalho e seus pos-
siveis riscos a salide do trabalhador. Neste senti-
do, procurando valorizar a formacdo de uma
mentalidade preventivista na abordagem de Sau-
de Ocupacional, inserimos no curso a atividade
que descrevemos a seguir.

ATIVIDADE PRATICA EM
SAUDE OCUPACIONAL ;

A maneira mais objetiva de fazer com que
os alunos entendam uma situacdo de trabalho
como geradora de doenca é através de uma ativi-
dade prética que possibilite o levantamento e a
analise das caracteristicas fisicas do local, do
processo e das relacOes de trabalho, bem como
das condicdes de vida dos trabalhadores. Estas
sao as varidveis pesquisadas durante a atividade
pratica de Saide Ocupacional que tem, didatica-
mente, os sequintes objetivos especificos:

Apbs a escolha de um local de trabalho, o
aluno, ao final da pesquisa, deve ser capaz de:

— identificar o produto final do trabalho;

—citar a quantidade de funciondrios na
administracdo e setores de producéo;

— listar as caracteristicas do local, incluindo
tipo de zoneamento urbano, prédios vizinhos, fa-
tores climaticos e destino dado ao lixo e esgoto;

— citar as condigdes de vida dos trabalha-
dores, incluindo tempo de lazer, tipo de habita-
cdo, nutricdo, meios de transporte, nivel de edu-
cacdo e nivel sécio-econdmico;

— citar as condicdes de higiene oferecidas
aos trabalhadores;

— descrever o processo de trabalho;

— citar como é feita a organizacio do traba-
lho;

— listar os agentes etiol6gicos dos acidentes
e doencas profissionais;

— citar como os Servicos Especializados em
Medicina do Trabalho e as ComissGes Internas de
Prevencdo de Acidentes do Trabalho (CIPAs)
podem atuar na prevencdo de acidentes e doen-
cas profissionais:

— citar a atuacdo dos 6rgdos de classe fren-
te as doencas e aos acidentes do trabalho;

— identificar e descrever casos de acidentes
e doengas profissionais existentes.

Esses objetivos devem ser atingidos em trés
etapas: na primeira, os alunos relacionam as jd
citadas caracteristicas locais e suas condicOes
de higiene, o processo e a organizacdo do traba-
Ilho, as condicbes de vida dos trabalhadores, os
agentes etiolégicos de acidentes e doencas pro-
fissionais oriundos dos itens anteriores a atuacdo
dos servicos de Medicina do Trabalho, das CIPAs
e dos oOrgdos de classe frente ao problema; a
seguir, realizam estudo de casos, onde investigam
a existéncia de trabalhadores com historia de
doencas, ou acidentes previstos na fase descriti-
va, por fim, devem propor medidas de prevencdo
destes eventos.

Caracteristicas do local de trabalho

O primeiro passo € a escolha da situacdo de
trabalho a ser estudada. Em nossa experiéncia,
esta escolha é muito variada. Embora a maioria
dos alunos dé preferéncia ao estudo das condi-
coes de trabalho em industrias, é crescente o
nimero de trabalhos voltados para outros grupos
profissionais como, por exemplo, estivadores,
guardas de transito, motoristas etc. As condicdes
de trabalho no Hospital Universitario da UFRJ
tém sido particularmente bem exploradas, com
levantamentos realizados em vdrios setores,
como o centro cirdrgico, o servico de radiologia,
a cozinha, o setor de manutencédo, a lavanderia,
o servico de limpeza e uma avaliagdo dos arqui-
vos do servico de Medicina do Trabalho,

O local de trabalho deve ser visto de maneira
abrangente. E importante, por exemplo, analisar
as condicdes ambientais da vizinhanca, pois mui-
tas vezes verifica-se o aparecimento de determi-
nadas doencas ndo sé na estagdo de trabalho,
mas em toda a fdbrica e até na comunidade onde
esta se insere. Da mesma forma, o local de traba-
lho pode estar sendo poluido por fatores exter-
nos, localizados na vizinhanca.

A importéancia do levantamento dos fatores
climéticos do local é dada por sua interferéncia
na dispersdo de poluentes, e fatores como a lu-
minosidade local e o destino dado ao lixo devem
ser observados em funcdo da preservacdo do
meio ambiente. :

Condicdes de Higiene

A higiene ap6s a jornada de trabalho é fun-
damental na prevengdo de doencas profissionais,
evitando, por exemplo, que o trabalhador leve
para sua residéncia, no corpo, ou na roupa, subs-
téncias quimicas com que trabalhe, aumentando,
assim, o grau de exposicdo as mesmas e colocan-
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do em risco seus familiares. Casos desta natureza
sdo frequentemente observados por nossos alu-
nos. Um dos trabalhos, realizado em uma indus-
tria farmacéutica, mostra, através de uma série
de fotografias, operdrios que, impregnados de
substdncia quimica até nos cilios, fazem seu lan-
che no restaurante da empresa’. Tivemos oportu-
nidade de observar ocorréncias semelhantes com
relacdo & agricultura, quando ap6s exposicdo a
uma gama variada de defensivos agricolas, o
trabalhador almoga com suas méaos e roupas con-
taminadas’.

Além deste tipo de observacdo, os alunos
devem verificar a existéncia e as condicOes de
bebedouros, vestidrios, escaninhos, cozinha, re-
feitorio e alojamento, se for o caso.

Levantamento do processo de trabalho

Este levantamento consiste na observacdo
do processo de trabalho, isto é, de como sdo
realizadas as tarefas inerentes a situacio de traba-
Iho escolhida e na listagem dos agentes fisicos,
quimicos, bioldgicos e mecdnicos que podem
interferir no aparecimento de doencas.

Nos levantamentos realizados pelos alunos
da UFRJ, as afeccdes mais observadas sdo lom-
balgias e dermatoses ocupacionais. Estes resulta-
dos coincidem com dados da literatura que mos-
tram, como um conhecido estudo realizado nos
EUA?, que a maioria dos casos de artrose sdo ori-
ginados por postura no trabalho. Provavelmente,
estas doencas posturais sdo até mais freglientes
entre nds, j4 que a industria utiliza, na maioria
das vezes, maquinaria importada, desenhada de
acordo com um padrdo antropométrico diferen-
te do nosso.

Organizacdo do trabalho

As formas de organizacdo do trabalho cons-
tituem-se em importante fator na determinacdo
de doencas. Por este motivo deve-se investigar
como se ddo as relagGes de trabalho, extensdo da
jornada de trabalho, trabalho em turnos, niveis
salariais e controle de mdo-de-obra.

Em um levantamento das condigdes de tra-
balho de motoristas de 6nibus nossos alunos pu-
deram verificar que a extensdo da jornada de tra-
balho era a maior queixa dos entrevistados® .

Outro fator importante na desestabilizacdo
do individuo é o trabalho em turnos, pois leva a
uma total alteracdo do seu modo de vida, dificul-
tando seu relacionamento conjugal e familiar,
além da inadaptacdo de seus ritmos circadianos
as mudancas de horédrio de trabalho.
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Condicdes de vida dos trabalhadores

Freglientemente, as condicOes de vida do
trabalhador concorrem para o aparecimento
e/ou o agravamento de doencas ocupacionais. E
obvio que um individuo debilitado fisicamente
tem uma suscetibilidade maior as doencas e uma
recuperacdo mais dificil. Por isto, torna-se fun-
damental observar as condicOes sdcio-econdmi-
cas do trabalhador, pois varidveis como alimenta-
cdo, acesso ao trabalho, condicbes de habitacdo,
educacgdo e lazer devem ser vistas como determi-
nantes sociais da doenca.

Temos observado, por exemplo, que o anal-
fabetismo no campo tem estreita relacdo com a
intoxicacdo por defensivos agricolas, na medida
em que a forma mais direta de saber como se
proteger dos efeitos do produto € ler os rétulos
das embalagens desses agritdxicos, o que é obvia-
mente impossivel para um trabalhador analfa-
beto? .

Descricdo dos agentes etiologicos da doenca

Apos as observacOes anteriores, o aluno
seré capaz de listar os agentes fisicos, quimicos,
biolégicos, mecanicos e sociais encontrados no
local de trabalho. Neste momento, é feita, com
base em consultas bibliogrdficas, uma avaliacdo
do grau de risco a que os trabalhadores estdo ex-
postos.

Servicos de satide ocupacional

Nesta etapa, os alunos fazem uma avaliacdo
dos Servicos de Medicina do Trabalho e das
CIPAs na prevencdo de doencas e acidentes.

A obrigatoriedade de existéncia de Servicos
de Medicina do Trabalho depende do grau de
risco oferecido pelas atividades desenvolvidas na
empresa e do nimero de funciondrios que ela
possui. Assim, uma fabrica onde trabalhem com
pessoas s € obrigada a possuir este servico se for
classificada, de acordo com a legislacdo vigente
como de grande risco. Tem-se observado, na
maioria, das empresas apenas o cumprimento
formal da lei. Os servicos de medicina do traba-
Iho existem como ambulatérios de medicina cu-

. rativa, quando, na verdade, o médico deveria

ocupar-se muito mais na observacdo dos locais
de trabalho, na realizacdo de estudos epidemio-
I6gicos e na proposicdo de medidas preventivas.
Com relacdo as CIPAs, que sdo obrigatdrias
nas empresas com mais de cinguenta funciona-
rios, os alunos tém tido oportunidade de obser-
var que embora as representacGes sejam parité-
rias - (empregados e empregadores), ndo existe
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garantia de emprego para os representantes, fato
que na quase totalidade dos casos acarreta o des-
virtuamento dessas comisstes.

Atuacdo dos 6rgdos de classe

Com base no levantamento de riscos, 0s
alunos devem avaliar a atuacdo dos Grgdos de
classe da categoria profissional estudada.

Algumas vezes é através dos sindicatos que
se tem acesso a informacGes que ndo puderam
ser obtidas na empresa, mas em geral eles ndo
possuem este tipo de informacdes e, infelizmen-
te, ndo ddo prioridade as questdes relativas a pre-
vencdo de doencas e acidentes de trabalho.

Os alunos devem, ao final do trabalho, en-
viar uma cépia do mesmo aos sindicatos para
que, tendo conhecimento da situacdo, possam
agir no sentido da protecdo da salide de seus as-
sociados.

Estudo de casos

Nesta fase, sdo apresentados os casos de
doencas e acidentes verificados entre os trabalha-
dores da empresa estudada. Para a identificacdo
dos casos sdo utilizados inquéritos de morbidade
referida, entrevistas, levantamento de dados de
arquivo e exames clinicos.

Proposta de prevencéo

O principal objetivo destas investigacbes é
a proposicdo de medidas que visem a melhoria
das condicdes de trabalho no sentido da preven-
cao de doencas e acidentes. Enfatizamos a neces-
sidade de atuacdo na fonte, uma vez que as me-
didas de protecdo centradas no trabalhador de-
vem ser uma segunda opcdo, pois 0s equipamen-
tos de protecdo individual, por motivos varios
que ndo cabem ser discutidos aqui, muitas vezes
ndo sdo bem aceitos pelos trabalhadores, ndo sdo
oferecidos pela empresa, ou dificultam a realiza-
cdo das tarefas.

No que se refere a medidas de prevencio
secundaria, devem ser colocadas estratégias no
sentido do diagndstico precoce das doencas. Por

fim, devem ser apontadas, se for o caso, as medi- _

das tercidrias cabiveis a situacdo estudada.

Acreditamos estar contribuindo para que os
alunos reconhecam a importéncia do trabalho na
génese das doencas, utilizando uma metodologia
de estudo que enfoca a doenca profissional, ndo
apenas do ponto de vista do processo e das for-
mas de organizacdo do trabalho, mas, também,
como fruto das condicGes de vida gerada por es-
te trabalho. Além disto, este tipo de investigacdo
vem ajudar a preencher uma &rea carente de pes-
quisas, que é a da Satde Ocupacional.
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