OCORRENCIA DE DOR NA COLUNA VERTEBRAL
E SUA RELACAO COM A QUALIDADE DE VIDA DE
MANICURES E PEDICURES

Occurrence of spinal column pain and its relation to the quality
of life of manicures and pedicures

Ocurrencia de dolor de espalda y su relacion con la calidad de
vida de manicuras y pedicuras

Artigo Original

RESUMO

Objetivo: Analisar em manicures ¢ pedicures a ocorréncia de dor na coluna vertebral e
verificar sua relagdo com a qualidade de vida. Métodos: Realizou-se, no periodo de fevereiro
a junho de 2010, uma pesquisa quantitativa, do tipo transversal e descritiva, envolvendo
30 profissionais entre 18 ¢ 45 anos com, no minimo, um ano de profissdo. Apos selegdo,
aplicaram-se dois questionarios: o SF-36 e outro, elaborado pelas pesquisadoras, com
questdes referentes a atividade ocupacional (jornada e tempo de servico), presenga de dor e
suas caracteristicas (local, tipo, frequéncia e intensidade). Resultados: Das 30 participantes,
76,7% (n=23) relataram dor, sendo 63,3% (n=19) na coluna lombar ¢ 46,7% (n=14) do tipo
cronica (com duragdo ha mais de 6 meses). Relatou-se frequéncia de dor diaria em 36,7%
(n=11), com média de intensidade de 6,1+2,24. A idade e o tempo de servi¢o apresentaram-se
maior no grupo com dor, com 34,2+6,80 ¢ 12,3+£6,39 anos, respectivamente. Na qualidade
de vida do grupo sem dor, os dominios “capacidade funcional”, “dor” e “estado geral de
satde” obtiveram maiores pontuagdes em relagdo ao grupo com dor (p<0,05). Conclusio:
Detectou-se elevada presenga de dor na coluna vertebral das manicures e pedicures avaliadas,
principalmente na regido lombar, levando a limitagdes funcionais e, consequentemente, ao
comprometimento na qualidade de vida.

Descritores: Dor; Qualidade de vida; Coluna Vertebral.
ABSTRACT

Objective: To analyze the occurrence of spine column pain in manicures/pedicures and
verify its relationship with quality of life. Methods: A quantitative and descriptive cross-
sectional research conducted from February to June 2010 with 30 professionals aged
between 18 and 45 years and with at least one year of work experience. After selection,
two questionnaires were applied: the SF-36 and another developed by the researchers with
questions related to occupation (working hours and length of service), occurrence of pain and
its characteristics (location, type, frequency and intensity). Results: Of the 30 participants,
76.7% (n=23) reported pain, with 63.3% (n=19) occurrence in the lumbar spine and 46.7%
(n=14) occurrence of chronic type (lasting more than 6 months). A total of 36.7% (n=11) of
interviewees reported daily pain with an average intensity of 6.1+2.24. Age and length of
service rates were higher in the group of people who felt pain (34.2+6.80 and 12.3+6.39
years respectively). Regarding the quality of life in the group of people who did not feel pain,
the domains “‘functional capacity”, “pain” and “general health status” had higher scores
when compared to the group of people who felt pain (p<0.05). Conclusion: It was detected
a high occurrence of spinal column pain among manicures / pedicures, especially in the
lumbar spine, leading to functional limitations, and a consequent change in quality of life.

Descriptors: Pain,; Quality of life; Spine.
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Dor na coluna e qualidade de vida

RESUMEN

Objetivo: Analizar la ocurrencia de dolor de espalda en manicuras
y pedicuras y verificar su relacion con la calidad de vida. Métodos:
Una investigacion cualitativa se realizo en el periodo entre febrero
y junio de 2010, del tipo trasversal y descriptiva involucrando 30
profesionales entre los 18 y 45 afios con un minimo de un ario
de profesion. Después de la seleccion fueron aplicados dos
cuestionarios: el SF-36 y otro elaborado por las investigadoras
con preguntas sobre la actividad ocupacional (jornada y tiempo
de servicio), presencia de dolor y sus caracteristicas (local, tipo,
frecuencia e intensidad). Resultados: De las 30 participantes,
el 76,7% (n=23) relataron dolor, siendo el 63,3% (n=19) en la
lumbar y el 46,7% (n=14) del tipo cronica (con duracion de
mas de seis meses). Se relato la frecuencia de dolor diaria en
el 36,7% (n=11) con media de intensidad de 6,14£2,24. La edad
v el tiempo de servicio se presentaron mayores en el grupo con
dolor con 34,246,80 e 12,3+6,39 arios, respectivamente. Respecto
la calidad de vida del grupo sin dolor, los dominios “capacidad
funcional”, “dolor” y “estado gemeral de salud” obtuvieron
mayores puntuaciones en relacion al grupo con dolor (p<0,05).
Conclusion: Se detecto elevada presencia de dolor de espalda
de las manicuras y pedicuras evaluadas, principalmente en la
lumbar, llevando a limitaciones funcionales y, en consecuencia, al
comprometimiento de la calidad de vida.

Descriptores: Dolor,; Calidad de Vida; Columna Vertebral

INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, o trabalho vem exigindo muito
das pessoas, tanto no aspecto fisico quanto no psicolégico,
expondo os trabalhadores a altos niveis de tensdo e a posturas
inadequadas por tempos prolongados, acarretando em
complicagdes que afetam principalmente a coluna vertebral.
Essas condi¢des de trabalho sdo causas do aparecimento
ou agravamento de lesdes no sistema musculoesquelético,
trazendo, como consequéncia, dor",

A dor musculoesquelética ¢, hoje, um dos principais
problemas de satde publica enfrentado pelos paises
ocidentais®. As dores podem ser classificadas, segundo
o paradigma adotado, em agudas, cronicas, recorrentes,
nociceptivas, neuropaticas etc. A intensidade relatada pelo
individuo ¢ subjetiva, uma vez que varia de acordo com
suas experiéncias dolorosas anteriores e com outros fatores,
como etnia, sexo, idade e outros, podendo ser classificada
em leve, moderada, intensa e insuportavel®.

A maioria dos individuos passa grande parte do seu
tempo sentada para diversas atividades de trabalho. Embora
essa posi¢ao seja aparentemente inofensiva, ¢ a que mais
agride a coluna vertebral®. Essa posicdo ¢ a mais danosa
para a coluna, pois a pressdo no disco intervertebral em L3 é
consideravelmente menor em pé do que na postura sentada.

Rev Bras Promoc Saude, Fortaleza, 26(3): 318-324, jul./set., 2013

Quando associada a inclinagdo anterior de tronco, a pressao
do disco aumenta, pois a curvatura lombar se retifica e os
musculos posteriores da coluna se contraem, agindo contra
a forga de gravidade do tronco®.

A fraqueza muscular e a falta de vitalidade fazem com
que o individuo adote uma posicdo de descanso, a fim de
conservar energia, podendo acarretar em complicagdes,
como dores musculoesqueléticas, pois a postura adotada ndo
sera a adequada, e sim uma postura mais “confortavel”©.

As manicures, mesmo podendo flexibilizar sua jornada
laboral, ndo estdo livres dos disturbios musculoesqueléticos
relacionados ao trabalho, pois, em geral, ela ¢ longa e
frequentemente em posi¢des desconfortaveis?”.

Essa postura ¢ caracterizada por uma posi¢ao sentada,
com flex@o de tronco, quadril e joelhos, membros superiores
em leve abducdo, rotagdo interna de ombro, flexdo de
cotovelo e flexdo cervical, o que pode representar a causa
da maioria das lesdes sofridas pelos profissionais que
trabalham nessa postura. Nao ha uma atengdo direcionada
a isso, sendo necessarios mais estudos que definam os
impactos desses disturbios®?.

Nao importa qual a causa, os distarbios
musculoesqueléticos vém atingindo grande parte da
populag@o e seus efeitos trazem problemas na qualidade de
vida das pessoas, a qual esta relacionada ao nivel de bem-
estar ou satisfac@o, sendo determinada principalmente pelo
estado de saude em que o individuo se encontra e a visdo
sobre o impacto da doenga em sua vida®.

Sabendo-se que a atividade laboral ¢ um fator que
desencadeia varias complicacdes, este estudo objetivou
analisar em manicures e pedicures a ocorréncia de dor na
coluna vertebral e verificar sua relagdo com a qualidade de
vida.

METODOS

Realizou-se um estudo quantitativo, do tipo transversal
e descritivo, no periodo de fevereiro a junho de 2010.
Participaram da pesquisa mulheres com idade entre 18 a 45
anos que fossem manicures ou pedicures.

Selecionou-se 30 manicures, por amostragem nao
probabilistica e por conveniéncia, em cinco principais
saldes de beleza do bairro do Cocd, da cidade de Fortaleza-
CE, por este apresentar grandes concentracdes de saldes de
beleza com grande porte.

Estabeleceram-se como critérios de inclusdo: estar
na profissdo ha pelo menos 1 ano, ter carga horaria de
trabalho de no minimo 8 horas/dia, estar com indice de
massa corporea dentro da normalidade (18,5 - 24,9 kg/m?)
e consentir em participar da pesquisa, através da assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

319



Kinote APBM, Garcia AEA, Vidal LMD, Melo LTM, Vasconcelos RS, Abdon APV

Posteriormente, foram aplicados dois questionarios: um
elaborado pelas pesquisadoras, contendo dados relativos a
atividade laboral (jornada de trabalho e tempo de profissao)
e caracteristicas da dor (local, tipo, frequéncia, local e
intensidade); e o questionario de qualidade de vida SF-36
(Medical Outcomes Study 36 — Item Short-Form Health
Survey).

Para a avaliagdo da intensidade da dor, utilizou-se a
escala visual analogica (EVA), a qual consiste em uma linha
horizontal com 10 cm, em que, na extremidade esquerda,
encontra-se a indicagdo “sem dor” (0) e na direita, “dor
intensa” (10). A EVA ¢ um instrumento simples e confiavel
para se avaliar a dor, tanto em situacdes clinicas quanto em
pesquisas®. A dor foi avaliada em aguda ou cronica; esta,
em caso de presenga por mais de 6 meses!'?,

O SF-36 ¢ um instrumento genérico de avalia¢do da
qualidade de vida, validado no Brasil, de facil administracao
e compreensdo, multidimensional. E formado por 36
itens, englobados em 8 dimensdes: capacidade funcional,
aspectos fisicos, dor, estado geral de satde, vitalidade,
aspectos sociais, aspectos emocionais e saude mental. Para
o célculo do questionario, cada questdo recebe um escore,
que, posteriormente, ¢ transformado em uma escala de 0 a
100, sendo 0 (zero) o pior estado de satde ¢ 100 (cem), o
melhor),

Para o calculo da média geral de cada dominio,
utilizou-se a formula na qual o valor selecionado pelo
participante foi subtraido do limite inferior da dimensao
analisada, dividido pela razdo da variacao, e o resultado foi
multiplicado por 10002,

A aplicagdo dos questionarios ocorreu no local
de trabalho, por pesquisadoras previamente treinadas,
propiciando maior homogeneizagdo ¢ evitando qualquer
outra interpretacdo que ndo a desejada pelos instrumentos.

Os resultados foram apresentados em percentuais para
as variaveis “caracteristicas da dor” e médias + desvio
padrdo para as variaveis “intensidade da dor”, “qualidade

de vida” e dados relativos a atividade laboral. Utilizou-

se o programa Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS®), versao 16.0.

Aplicou-se o teste ¢ para a analise das médias, apos
aplicagdo do teste de normalidade K-S (Kolmogorov-
Smirnov), ¢ o teste de Fisher para as variaveis categoricas,
sendo considerado estatisticamente significativo quando p
<0,05.

A pesquisa seguiu os aspectos éticos definidos na
Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Satde!®, que
regulamenta a pesquisa em seres humanos. Teve aprovagao
no Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de
Fortaleza (UNIFOR), com o parecer de numero 367/08.

RESULTADOS

Participaram do estudo 30 manicures/pedicures entre
18 e 45 anos, com idade média de 32,76 + 7,24 anos.
Avaliou-se a jornada de trabalho, com variagdo entre 8 ¢ 12
horas, e média de 9,83 + 1,23 horas/dia. O tempo de servi¢o
teve uma média de 10,8 = 6,79 anos, variando de 8 a 12
anos de servigo.

Apds a analise da presenca de dor, dividiu-se a amostra
em dois grupos: o das que relataram sentir dor (n=23) ¢ o
das que ndo apresentaram sintoma (n=7). A partir da divisao,
analisaram-se os demais dados de acordo com esses grupos.

A idade ¢ o tempo de servigo tiveram diferenca
significativa (p=0,03 e p=0,02, respectivamente), sendo
maiores no grupo com dor. Ja a jornada de trabalho nao
apresentou diferencga significante, porém, pode-se observar
que o grupo sem dor trabalha mais horas por dia (10,28 h)
do que o grupo com dor (9,69 h) (Tabela I).

Das 23 participantes, 63,3% (n=19) relataram como
local mais afetado a coluna lombar; 36,7% (n=11), a
cervical; e 20% (n=6), a dorsal. Outros locais apareceram
em menor numero, como maos, ombros € pernas, com
13,3% (n=4), 10% (n=3) e 3,3% (n=1), respectivamente.

A maioria dessa populagao (n=14) relatou sentir dor em
mais de um local. Ao investigar as caracteristicas da dor,

Tabela I - Andlise da idade e atividade laboral em relagdo a presenca de dor nas manicures/pedicures, Fortaleza-CE.

Variaveis Presenca de dor n Média + DP p

Idade Sim 23 34,2 + 6,80 0,03
Nao 7 27,8 £ 6,86

Jornada de trabalho Sim 23 9,6 +1,01 0,27
Nao 7 10,2 +1,79

Tempo de servigo Sim 23 12,3 + 6,39 0,02
Nao 7 5,7+5,82

DP: desvio padrao.
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46,7% (n=14) tinham dor crénica e 30,6% (n=9), aguda.
A dor diaria apareceu em 36,7% (n=11) da populagio
estudada (Tabela II).

A intensidade, verificada através da EVA, variou de
3 a 10, com uma média de 6,17. Quando relacionada ao
tipo de dor (cronica/aguda), verificou-se que a dor cronica
apresentou intensidade maior (p= 0,01) (Tabela III).

Ao investigar a qualidade de vida nos grupos, os
dominios “capacidade funcional”, ‘“aspectos fisicos”,
“dor”, “estado geral de saude”, “vitalidade” e “satide
mental” obtiveram valores superiores no grupo sem dor,
com excegdo dos dominios “aspectos sociais” e “aspectos
emocionais”. Porém, somente a capacidade funcional, a dor
e o estado geral de saude mostraram-se significativamente
diferentes em relag@o ao grupo sem dor (p=0,03; p=0,00; ¢
p=0,04, respectivamente) (Tabela IV).

Tabela II - Analise das caracteristicas da dor nas manicures/pedicures, Fortaleza-CE.

Caracteristicas da dor n Porcentagem
Frequéncia: Diariamente 11 36,7%
Semanal 4 13,3%
Final de semana 4 13,3%
Trabalha muito 1 3,3%
Raramente 1 3,3%
Sem dor 9 30,0%
Tipo de dor: Aguda 9 30,0%
Cronica 14 46,7%
Sem dor 7 23,3%
N° de locais: 01 9 30,0%
02 7 23,3%
03 7 23,3%
Sem dor 7 23,3%

Tabela III — Analise da intensidade da dor em relagdo ao tipo de dor apresentada pelas manicures/pedicures, Fortaleza-CE.

Variaveis Tipo de dor n Média + DP p
Intensidade da d Aguda 9 4,7 +0,59 0.01
niensidade da dot Cronica 14 7.0+ 0,55 :

DP: desvio padrio.
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Tabela IV - Analise da qualidade de vida em relagdo a presenca/auséncia de dor nas manicures/pedicures, Fortaleza-CE.

Dominios Presenca de dor n Média = DP P
Capacidade funcional Sim 23 78,6 £4,32

Nio 7 96,4 +2.36 0,03
Limitagdo aspecto fisico Sim 23 61,0 £6,33 0.13

Nao 7 82,1 +14,13 ’
Dor Sim 23 55,9 +4,55 0.00

Nao 7 94,4 + 5,57 ’
Estado geral de saude Sim 23 54,8 £1,74

Nao 7 62,2 +2.94 0,04
Vitalidade Sim 23 71,9 +2.87 0.41

Nao 7 77,1 £6,53 ’
Aspecto social Sim 23 82,6 £4.,82

Nio 7 80,3 +7,64 0.81
Aspecto emocional Sim 23 150,7 + 8,34

Nio 7 142,8 + 18,84 0.67
Saude mental Sim 23 76,5 £2,46 0.47

Nao 7 80,0 = 3,02 ’

DP: desvio padrao.

DISCUSSAO

Apds a aplicagdo dos questionarios, observou-se que
76,7% das participantes apresentaram queixas de dor na
regido da coluna vertebral. Esses achados corroboram com
a literatura, pois se acredita que a frequéncia de sindromes
dolorosas decorrentes do desgaste das estruturas vertebrais
estd vinculada a postura sentada inadequada.

Assim, o aumento da ocorréncia de dor e doencas
osteomusculares esta diretamente relacionado com o
mercado de trabalho, que leva o individuo a passar
tempos prolongados em uma mesma posicao, realizando
movimentos repetitivos que os expde a possiveis lesdes,
afastando-o do trabalho e diminuindo sua produtividade?.

Os individuos que trabalham h4 mais de 6 meses na
mesma ocupagdo apresentam cerca de trés vezes mais
chances de desenvolver sintomatologia dolorosa em mais
de uma regido do corpo’. De fato, os dados da presente
pesquisa confirmaram que o tempo de profissdo, juntamente
com a idade, esta relacionado com o surgimento de dor na
populagdo de manicures e pedicures.

Existe relacdo entre sobrecarga de trabalho (repeticao,
tempo e postura) e a presenga de lesdes. Ha evidéncias de
que uma combinagdo entre esses fatores de risco aumenta
a probabilidade de surgimento ou agravamento de lesdes
ocupacionais!®.

Considerando o estilo de vida das manicures/pedicures
e as condigdes de trabalho, pode-se observar que inimeras
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varidveis, como ma postura, tempo de servigo e carga horaria
elevada, podem estar colaborando no desenvolvimento de
dores musculoesqueléticas na coluna vertebral?:!7.

A ocorréncia de dores lombar e cervical ¢ realmente
alta em relagdo as outras regides, concordando com um
estudo anterior, realizado com 17 manicures, o qual
mostrava que os disturbios musculoesqueléticos agudos e
crénicos sao mais prevalentes na regido lombar, seguida da
regido cervical'®.

De acordo com dados estatisticos, as dores lombares
atingem niveis epidémicos na popula¢do em geral, estando
em torno de 70% nos paises industrializados?. Os dados
obtidos na presente pesquisa demonstraram que mais de
50% da populagdo do estudo relatou a coluna lombar como
a mais atingida pela dor diaria e 46,7% convivem com a dor
diaria ha mais de 6 meses. Esse achado ¢ preocupante, uma
vez que essa dor lombar pode ser causada pelo desequilibrio
entre o esforgo exigido pelo trabalho e a capacidade
funcional do individuo®@.

A cervicalgia foi a patologia que ocorreu com menor
frequéncia na investigagao atual, sendo menos provavel de
levar o individuo a uma incapacidade laboral. Ela difere
da sindrome dolorosa do ombro, quando ha uma dor local,
com diminui¢cdo dos graus de mobilidade cervical e de
ombro®@!2?),

A presenga de dor compromete lazer, sono, apetite,
atividade sexual e profissional, resultando no estresse,
podendo causar depressdo e, consequentemente, tirar
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boa parte da qualidade de vida®. Diante disso, pode-se
confirmar que as entrevistadas com dor apresentaram,
também, um nivel de qualidade de vida mais baixo em
relagdo aos dominios “capacidade funcional”, “dor” e
“estado geral de satide” do que as entrevistadas sem dor.

De modo geral, as mulheres sabem do que precisam e o
que seria melhor para sua vida e satde. Porém, observou-se
que, apesar da busca pela melhoria da qualidade de vida,
problemas fisicos persistentes e dolorosos, como a dor na
coluna, podem se tornar um fator que dificulta uma vida
melhor e mais produtiva®),

Compreende-se que a dor na coluna, por ndo ser
considerada uma doenca grave, convive com as mulheres,
deixando-as em situagdo de cronicidade e, portanto,
limitando suas condigdes de trabalho®®.

Nao adianta resolver a queixa de dor na coluna por
meio de medicamentos e terapias para fazer com que as
mulheres retornem as suas atividades. E preciso rever todo o
quadro educacional, sociocultural, econdmico ¢ ambiental,
além de conhecer os fatores que interferem neles, positiva
ou negativamente, e, se possivel, tentar mudar situagdes que
impecam a melhoria da qualidade de vida das pessoas.

Sendo assim, os dados obtidos sugerem a elaboragdo de
um programa de controle e prevengdo da dor ocupacional
na coluna vertebral, desenvolvido especificamente para a
populagdo estudada.

CONCLUSAO

Os resultados obtidos neste estudo mostraram a
elevada ocorréncia de dores musculoesqueléticas na coluna
vertebral das manicures e pedicures avaliadas. Dores
possivelmente vinculadas a permanéncia em uma mesma
posi¢do durante a jornada de trabalho. Essa ocorréncia
interfere na qualidade de vida das trabalhadoras, uma vez
que se observaram alteragdes importantes nas profissionais
com relato de dor.
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