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FREQUENCIA DE DISTURBIOS
OSTEOMUSCULARES EM DENTISTAS DE
SOBRAL/CE

Frequency of osteomuscular disorders in dentistry of Sobral/CE

Frecuencia de trastornos musculoesqueléticos en dentistas de
Sobral/CE

RESUMO

Avaliar a frequéncia dos distdrbios osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT) em
cirurgides-dentistas (CDs) da rede publica da cidade de Sobral/CE. Trata-se de um estudo
descritivo transversal e quantitativo. Visitou-se as Unidades Bésicas de Saude e os Centros de
Especialidades Odontologicas (Municipal e Regional) em outubro de 2018, manha e tarde, para
aplicacdo do questionario elaborado pelos pesquisadores. 95,1% (39) dos participantes
apresentam algum sintoma de dor ou desconforto. Regifes mais acometidas: lombar/costas,
ombro e méos (Tabela 3). Intensidade da dor: 15 (38,4%) relataram apresentar dor leve; 18
(46,2%) moderada, seis (15,4%) severa. Tempo de duracdo de dor ou desconforto: no maximo 20
anos e no minimo dois meses. Procura por atendimento especializado: 74,4% (n= 29) procuraram
e 25,6% (n= 10) ndo procuraram. Impedimento da realizacdo do trabalho: 51,3% (n= 20)
afirmaram que sim e 48,7% (n= 19) que ndo. Sinais e sintomas relatados associados as desordens:
primeiro dor (n=38), depois cansaco (n=36), formigamento (n= 16), cdibras (n= 16), diminuigéo
dos movimentos (n= 15) e alteracdes de sensibilidade (n= 9) (Gréfico 3). E necessario informar
aos 6rgdos de protecdo a salde do trabalhador sobre a necessidade da implementacdo de medidas
de prevencéo e tratamento dessas patologias.

PALAVRAS-CHAVE: Lesdes por esforcos repetitivos. Desordens por trauma cumulativo.

DORT.

ABSTRACT

Evaluate the frequency of work-related musculoskeletal disorders (DORT) in dentists (CDs) of
the public network of Sobral/CE city. This is a cross-sectional and quantitative descriptive study.
The Basic Health Units and dental specialty centers (Municipal and Regional) were visited in
October 2018, morning and afternoon for application of the questionnaire prepared by the
researchers. 95.1% (39) of the participants present some symptom of pain or discomfort. Most
affected regions: lumbar/back, shoulder and hands (Table 3). Pain intensity: 15 (38.4%) reported
mild pain; 18 (46,2%) moderate, six (15.4%) Severe. Duration of pain or discomfort: maximum
20 years and minimum two months. Search for specialized care: 74.4% (n= 29) searched and
25.6% (n=10) did not. Impairment of work: 51.3% (n= 20) stated that yes and 48.7% (n= 19) did
not. Signs and symptoms reported associated with disorders: first pain (n=38), then tiredness
(n=36), tingling (n= 16), cramps (n= 16), decreased movements (n= 15) and sensitivity changes
(n=9) (Graph 3). It is necessary to inform the workers' health protection agencies about the need
to implement prevention and treatment measures for these pathologies.

KEYWORDS: Repetitive strain injury. Cumulative trauma disorders. DORW.

RESUMEN

Evaluar la frecuencia de los trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo (DORT)
en dentistas (CD) de la red publica de la ciudad Sobral/CE. Se trata de un estudio descriptivo
transversal y cuantitativo. Las Unidades Basicas de Salud y centros de especialidades dentales
(municipal y regional) fueron visitadas en octubre de 2018, mafiana y tarde para la aplicacién del
cuestionario preparado por los investigadores. EI 95,1% (39) de los participantes presentan algun
sintoma de dolor o malestar. Regiones mas afectadas: lumbar/espalda, hombro y manos (Tabla
3). Intensidad del dolor: 15 (38,4%) report6 dolor leve; 18 (46,2%) moderado, seis (15,4%)
severa. Duracion del dolor o malestar: maximo 20 afios y minimo dos meses. Busqueda de
atencion especializada: 74,4% (n= 29) buscado y 25,6% (n= 10) no. Deterioro del trabajo: 51,3%
(n= 20) declaré que si y 48,7% (n=19) no lo hizo. Signos y sintomas notificados asociados con
trastornos: primero dolor (n=38), luego cansancio (n=36), hormigueo (n=16), calambres (n=16),
disminucion de los movimientos (n=15) y cambios de sensibilidad (n=9) (grafico 3). Es necesario
informar a los organismos de proteccion de la salud de los trabajadores sobre la necesidad de
aplicar medidas de prevencion y tratamiento para estas patologias.

PALABRAS CLAVE: Lesiones por esfuerzo repetitivo. Trastornos de trauma acumulativo.
TMRT.
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FREQUENCIA DE DISTURBIOS OSTEOMUSCULARES EM DENTISTAS... Lima, AEC et al

INTRODUCAO
Sindromes de distarbios osteomusculares, inflamagdes tendineas e dores musculares associadas & sobrecarga mecénica do

trabalho tém sido descritas na literatura desde o inicio do século XVII1 ¢, sendo, hoje, consideradas um sério problema de sadde
publica, interferindo gradativamente na eficacia e eficiéncia do trabalho em instancia publica.

Define-se DORT como Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho, sendo estes a segunda causa de morbidade
da populagdo economicamente ativa, em diversos setores do trabalho 2. Sdo0 doengas provenientes da insercdo de tecnologias
modernas, como a mecaniza¢do e a automacdo dos processos de trabalho, ignorando a falta de adaptacdo e capacitacdo dos
trabalhadores para a inser¢io nessa nova realidade de producio em massa .

O processo de industrializacdo, ocorrido nos altimos séculos, provocou inimeras mudancas no mundo do trabalho, sendo
uma delas o aumento significativo do nimero de casos de DORT “. Também nota-se a implementagdo de uma exigéncia de
producdo, ou seja, a capitalizacdo de produtos em massa produziu trabalhadores desadaptados, estressados e, principalmente,
trabalhadores que transcendem seus limites em prol de tal mecanismo *.

Os Cirurgides-Dentistas estdo entre os profissionais mais acometidos pelos DORT, assim como o0s bancarios, jornalistas,
digitadores, enfermeiros, secretérios, laboratoristas e escritores. Tais lesdes atingem os profissionais da Odontologia devido as
caracteristicas de suas atividades, pois trabalham constantemente em posturas inadequadas, sem periodos de repouso e, muitas
vezes, sob forte tensdo emocional °. Os DORT, que estdo frequentemente associados ao exercicio da Odontologia, s&0 os seguintes:
Epicondilite lateral e medial; Bursite, Tendinites, Tenossinovites, Cervicobraquialgia, Sindrome do Desfiladeiro Toracico, Dedo
em Gatilho 3,

A salde do trabalhador vem sendo progressivamente assumida pelo Sistema Unico de Salde desde a promulgacéo da
Constituicdo da Republica, em 1988. A novidade que o texto constitucional trouxe foi o reconhecimento de que € atribuicdo da
salide executar as a¢cdes de satde do trabalhador. Essas aces sao importantes enquanto forma de controle e/ou eliminacdo de riscos
nos ambientes de trabalho, contribuindo para a formagao profissional em vigilancia em ambientes de trabalho. No entanto, elas
sdo insuficientes enquanto forma de acdo em sadde®.

O municipio de Sobral operacionaliza as acdes de satde do trabalhador desde 2007, a partir do CEREST (Centro Regional
de Referéncia em Saude do Trabalhador), com abrangéncia regional, responsavel pelo desenvolvimento de a¢cbes em 47 municipios
da macrorregido de Sobral. De acordo com os dados publicados no Boletim Epidemioldgico de Sobral, alguns agravos a saude do
trabalhador apresentam maior prevaléncia e severidade, tais como 0s transtornos mentais associados ao trabalho, os acidentes de
trabalho fatais, graves e com criangas e adolescentes e as morbidades das lesGes por esforco repetitivo ’.

Segundo o CEREST da regido de Sobral, foi evidenciada uma baixa frequéncia de DORT na cidade sede. De acordo com
os dados epidemioldgicos de Sobral, no periodo de 2007 a 2011, foram notificados 79 casos de LER/DORT. Esses dados mostram
que ainda s@o escassos 0s casos de notificacdo de adoecimento relacionado ao trabalho. O CEREST de Sobral desenvolve
estratégias para aumentar a fidedignidade desses registros e intervir diante desse agravo. Entretanto, ainda encontra dificuldades
na busca de dados e na analise de situagdo de salde ’.

Dessa forma, pode-se perceber uma possivel presenca de subnotificagdes de DORT relacionados ao trabalho odontol6gico
dentro da éarea publica, constatando-se que o Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), dentro da sede, ndo
possui um abastecimento tdo eficaz e compativel com a demanda que o trabalho exige. Este abastecimento é importante porque 0s
acidentes e doencas relacionadas ao trabalho sdo evitaveis e passiveis de prevencao. Além disso, é possivel identificar o motivo
pelo qual os trabalhadores adoecem ou morrem, associando esses dados aos ramos de atividade econémica e aos processos de
trabalho, para que possam ser feitas intervencdes sobre suas causas e determinantes 8.

Diante desse contexto epidemioldgico e das dificuldades operacionais da vigilancia em salde, justifica-se avaliar a
frequéncia dos distdrbios osteomusculares em cirurgides-dentistas da cidade de Sobral/CE. Uma vez que com os resultados desta
pesquisa pode-se ndo somente detectar a incidéncia de DORT, mas também alertar para essa problematica relacionada a saide do
trabalhador na area odontoldgica, sugerindo a necessidade da implementacdo de estratégias de prevencdo, buscando despertar a
atencdo para o autocuidado e a responsabilidade do poder publico no &mbito da satde do trabalhador.

Portanto, este trabalho objetivou avaliar a frequéncia dos distarbios osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT) em

cirurgides-dentistas (CDs) que exercem suas atividades laborais na rede publica da cidade de Sobral/CE.

METODOLOGIA
O estudo foi realizado nas unidades basicas de satde da cidade de Sobral-CE e nos Centros de Especialidades Odontologicas

(Municipal e Regional) da referida cidade. De acordo com a problematica do estudo, optou-se por realizar um estudo descritivo,
com abordagem quantitativa e transversal.
Um total de 55 cirurgides-dentistas trabalha na atencdo priméria e secundaria do referido municipio, dos quais 41

responderam ao questionario, sendo utilizado como instrumento de coleta (Apéndice I). Tais questionarios compuseram a amostra
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deste estudo, obtendo-se as seguintes informacdes: Dados pessoais (idade, género, lateralidade); Dados profissionais (exemplo:
tempo de trabalho na profissdo; especialidade odontoldgica; horas de trabalho diario; nimero de atendimentos por dia);
Conhecimento sobre DORT (causas e consequéncias; como se da a progressdo da doenca; se sabe como prevenir tais doencas);
Sobre a presenca de sinais e sintomas relacionados as doengas ocupacionais (exemplo: se sente alguma dor ou desconforto fisico;
caso sinta, deve determinar em qual regido; tempo em que sente dor ou desconforto; se j& procurou atendimento profissional por
causa dessa condigéo).

Os critérios de inclusdo para participacdo foram: Ser brasileiro ou estrangeiro em situacdo regular no pais, de qualquer
Sexo, raca, idade ou crenca; Trabalhar na atencédo primaria ou secundaria no municipio de Sobral-CE; Estar regularmente inscrito
no Conselho Regional de Odontologia do Estado do Ceard; N&o cobrar qualquer quantia, favor ou vantagem para participar da
pesquisa; Aceitar participar da pesquisa e assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (Apéndice IlI). Os
critérios para exclusdo na pesquisa sao todos os que ndo estejam previstos como critérios de inclusdo, além daqueles CDs que
estejam afastados da atividade laboral, os que ndo responderam completamente ao questionario ou se negarem a participar da
pesquisa.

A coleta de dados foi realizada no més de outubro de 2018, durante a jornada de trabalho dos cirurgides-dentistas, e 0s
resultados foram compilados através do software Microsoft Excel 2013 e apresentados em graficos e tabelas.

Esta pesquisa teve a aquiescéncia da Comissao Cientifica da Secretaria de Salde de Sobral e obteve parecer favoravel do
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Santa Casa de Misericordia de Sobral conforme PARECER N°3.021.983.

RESULTADOS

Dos 41 cirurgides-dentistas que responderam ao questiondrio, a maioria era do género feminino e correspondia a 70,7% (n =
29) da amostra, enquanto que o género masculino representou 29,3% (n = 12) da populacgéo analisada. A idade maxima apontada
foi de 69 anos entre 0s homens e de 60 anos entre as mulheres, enquanto que a idade minima foi de 25 anos entre os homens e 22
entre as mulheres. Em relacéo a lateralidade, 90,3% (n = 37) apresentavam como dominante a mao direita, enquanto 9,7% (n = 4)
a méo esquerda (Tabela 1).

Em relacéo ao tempo de trabalho, observou-se que o tempo maximo de atuacdo profissional era de 45 anos e 0 tempo minimo

de seis meses. A média de tempo de trabalho em anos foi de 15,4 anos (Tabela 1).

Tabela 1: Resumo dos dados gerais dos CDs pesquisados. As varidveis consideradas sdo Local de Trabalho (se € na atencdo primaria ou secundaria); ldade;

Género (masculino ou feminino); Lateralidade (tempo de profissao).

Variavel Frequéncia Percentual
Género
Masculino 12 29,3%
Feminino 29 70,7%
Faixa etaria
Masculino Maéx: 69 anos
Min: 25 anos
Feminino Max: 60 anos
Min: 22 anos

Local de trabalho

CEO 14 34,1%
UBS 27 65,9%
Lateralidade
Destro 37 90,3%
Canhoto 4 9,7%
Tempo de profisséo Maéx: 45 anos
Min: 6 meses

Quando questionados sobre qual especialidade odontoldgica possuiam, 31,7% (n = 13) dos entrevistados disseram nao
possuir especialidade odontologica, enquanto 68,3% (n= 28) apresentam alguma especialidade (Grafico 1). Entre as especialidades
listadas, as que se repetiram mais foram: Protese (6), Implantodontia (5), Endodontia (4), Ortodontia (4), Saude da Familia (4) e
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Periodontia (3). Outras especialidades listadas foram: Cirurgia (1), Pacientes com Necessidades Especiais- PNE (1),
Odontopediatria (1) e Radiologia (1). Apenas 12,2% (5) dos entrevistados possuia mais de uma especialidade (Gréafico 2).

Grafico 1: Grafico comparativo da presenca ou auséncia de especialidades odontolégicas CDs participantes. 68,3% apresentam alguma especialidade
odontoldgica, enquanto que 31,7% ndo apresentam.

Grafico comparativo da presenca ou
auséncia de especialidades odontolodgicas

B Com especialidade
odontolégica

Sem especialidade
odontolégica

Fonte: Do autor.

Graéfico 2: Gréfico das Especialidades Elencadas pelos CDs participantes da pesquisa. Prétese (6), Implantodontia (5), Endodontia (4), Ortodontia (4),
Salde da Familia (4), Periodontia (3), Cirurgia (1), PNE (1), Odontopediatria (1), Radiologia (1).
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Fonte: Do autor.

Em relagdo as horas de trabalho diério, 0 maximo foi de 16 horas de atividades executadas e o minimo de 4 horas. A maioria
dos entrevistados (68,3%) disse trabalhar 8 horas por dia.

Quando indagados sobre o numero de atendimentos diarios, 0 maximo de pacientes atendidos diariamente foi de trinta,
enguanto que o minimo foi seis. Média de consultas diarias foi de 14,6 consultas por dia (Tabela 2).

Ao serem perguntados sobre os locais de atuacdo profissional, 34,1% (14) dos entrevistados apresentavam como Unico
ambiente de trabalho o setor publico, enquanto 65,9% (27) trabalham em ambos os setores. Em relacdo a quantidade de locais de
trabalho, 13 (31,7%) entrevistados afirmaram trabalhar apenas em um lugar; 14 (34,1%) em dois lugares e 14 (34,1%) em trés
ambientes (Tabela 2).

Quanto a posic¢do de trabalho adotada, se em pé, sentado ou em ambas as posi¢des, a grande maioria (83%) adota a posi¢do
sentada para desempenhar suas fungdes laborais, enquanto apenas dois (4,8%) dos entrevistados adotam a posi¢do em pé e cinco

(12,1%) alternam entre as duas posicdes (Tabela 2).

Tabela 2: Dados Laborais referentes ao trabalho executado pelos CDs participantes das UBS e dos CEOs.. As variaveis analisadas sdo: Horas de Trabalho
Diéario; Numero de Atendimento Diério; Setor de Trabalho; Quantidade de Locais de Trabalho; Posi¢do de Trabalho Adotada.

Variaveis Frequéncia Percentual
Horas de trabalho diario Max: 16 horas
Min: 4 horas
Namero de atendimentos Max: 30 atendimentos
por dia Min: 6 atendimentos
Setor de trabalho
Pablico 14 34,1%
Privado e Publico 27 65,9%
Quantidades de locais de
trabalho
Um 13 31, 7%
Dois 14 34,1%
Trés 14 34,1%
Posicéo de trabalho
adotada
Em pé 2 4,8%
Sentada 34 83%
Ambas 5 12,1%

Quando questionados se realizavam pausa entre os atendimentos, 19 (46,3%) responderam que sim, enquanto 22 (56,7%)
dos CDs responderam que néo realizam pausas entre os atendimentos. O tempo de pausa estipulado pelos entrevistados foi na

grande maioria de 5 a 10 minutos de descanso entre uma consulta e outra. Em relacdo a pratica de alongamento entre os
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atendimentos, seis (14,6%) dos entrevistados confirmaram fazer alongamento entre uma consulta e outra, enquanto que 35 (85,4%)
dos participantes da pesquisa responderam negativamente a esse questionamento.

Ao serem perguntados sobre a realizacdo de alguma atividade fisica e qual seria, 26 (63,4%) dos participantes responderam
positivamente a pergunta realizada, sendo musculacéo a atividade mais realizada entre os pesquisados.

Quanto aos conhecimentos sobre DORT, como se d& sua progressao, seu estadiamento e sua prevencao, 80,4% (n = 33)
dos participantes afirmaram ter conhecimento das causas e consequéncias dos DORT, embora apenas 12 (36,3%) desses individuos
tenham descrito no questionario quais seriam essas causas e consequéncias. Entre as causas relatadas, as que mais se repetiram
foram: postura inadequada de trabalho e movimentos repetitivos. Enquanto dores, diminuicdo dos movimentos e formigamentos
estiveram entre as principais consequéncias elencadas. Por outro lado, nenhum participante soube responder como se da a
progressao e estadiamento dos DORT. Dentre os entrevistados, 31 (75,6%) afirmaram saber como prevenir os DORT. Desses, 14
(45,1%) citaram alongamento, atividade fisica, fortalecimento da musculatura, boa ergonomia e reducéo da carga de trabalho como
meios de prevencao desses disturbios.

Em relacdo a presenga de dor ou desconforto fisico, 95,1% (39) dos participantes disseram apresentar algum desses
sintomas. As regibes de maior acometimento listadas pelos CDs foram lombar/costas, ombro e méos (Tabela 3). Quanto a
intensidade da dor, 15 (38,4%) participantes relataram apresentar dor leve; 18 (46,2%) disseram ter dor moderada e seis (15,4%)
referiram dor severa. O tempo maximo de duracdo de dor ou desconforto relatado pelos participantes foi de 20 anos, enquanto que
o tempo minimo foi de dois meses. 74,4% (n= 29) afirmaram ter procurado atendimento especializado, enquanto que 25,6% (n=
10) informaram que n&o procuraram atendimento. 51,3% (n= 20) afirmaram ja terem sido impedidos de realizarem suas funcdes
devido aos DORT, enquanto que 48,7% (n=19) afirmaram nunca terem sido impedidos de realizar suas funcdes. Em relacéo aos
sinais e sintomas relatados pelos CDs associados a tais desordens, temos dor (n=38) como 0 mais apontado, seguido por cansaco
(n=36), formigamento (n= 16), cdibras (n= 16), diminuicdo dos movimentos (n= 15) e alteracGes de sensibilidade (n=9) (Gréfico
3).

Tabela 3: Tabela referente as regides de maior repeticao de sinais e sintomas dos DORT.

Variaveis Frequéncia
Ombro 18
Punhos 8

Lombar/Costas 21
Bracos 5
Maos 11
Dedos 1
Joelhos 2
Pescoco 5
Quadril 1
Pernas 1

Gréfico 3: Grafico dos sinais e sintomas dos DORT, relatados pelos CDs. Dor (38), Cansaco (36), Formigamento (16), Cdibras (16), Diminui¢do dos
Movimentos (15), Alterac6es de Sensibilidade (9).
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Fonte: do autor.

DISCUSSAO
A andlise dos resultados obtidos com a pesquisa nos trouxe um alerta sobre a problemética da presenca de DORT em

cirurgides-dentistas da rede publica da cidade de Sobral-CE. 95,1% dos participantes relataram apresentar sinais e sintomas
referentes a presenca de doencas ocupacionais. O que nos leva a crer na necessidade da adocao de medidas de prevencéo. Entre as
medidas que podem ser adotadas para prevenir 0 aparecimento dessas doencas temos: evitar movimentos repetitivos, postura
estatica durante muito tempo, sempre que possivel alternar tarefas que exijam maior ou menor esforco da musculatura, adotar
posicdo de trabalho correta, sempre evitando a flexdo da coluna, além de adotar pausas entre os atendimentos 5. Rio (2000) ° fez
recomendac0es aos profissionais quanto a escolha dos equipamentos mais ergonomicamente adequados, observando sempre alguns

itens importantes como: a cadeira do paciente, 0 mocho odontologico, o equipo e o arméario odontologico, dentre outros.
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Os sinais e sintomas mais relatados pelos entrevistados foram dor, cansago, formigamento, céibras, diminuicdo dos
movimentos e alteracdes de sensibilidade, tendo como regides de maior acometimento lombar/costas, ombros e méaos. Estando
esses sinais e sintomas relacionados ao trabalho executado pelos CDs, que séo caracterizados por serem repetitivos, com longos
periodos de jornada e por manterem a mesma posic¢ao durante longos periodos.

Embora 74,4% dos CDs terem afirmado ter procurado atendimento especializado, 51,3% dos profissionais pesquisados
relataram terem sido impedidos de desempenhar suas fun¢ées como consequéncia do DORT. O que nos leva a ficarmos atentos
quanto a possibilidade de esses profissionais serem impedidos de futuramente trabalhar, como consequéncia dessas doencas, ja
que nos dias atuais essas patologias provocam um impacto direto dentro da configuracdo de producdo capitalista, levando muitas
vezes ao absenteismo do profissional devido ao grande ritmo de trabalho e as atividades repetitivas que desempenham °,

Diante disso, o tratamento proposto para essas condi¢Bes patologicas € realizado de modo multidisciplinar, em que 0s
profissionais de diferentes areas trabalham de forma integrada, associando diferentes recursos terapéuticos, desde o uso de
medicacdo, fisioterapia, exercicios fisicos e até bloqueios anestésicos e cirurgias nos casos mais avancados. Terapias alternativas

como acupuntura, homeopatia, laserterapia, entre outras, sdo bastante difundidas °.

CONCLUSAO
Com o exposto na pesquisa, nos trazendo a informacéo da alta frequéncia de CDs da rede publica da cidade de Sobral-CE,

se faz necessario informar aos 6rgaos de protecdo a saude do trabalhador sobre a necessidade da implementacdo de medidas de

prevencdo aos DORT e de tratamento dessas patologias.

REFERENCIAS

1. Barbosa, et al. Doengas osteomusculares relacionadas ao trabalho e a ginastica laboral como estratégia de enfretamento. Arch
Health Invest. 2014; 5: 57-65. ISSN: 2317:3009.

2. Ministério da Satde, Secretaria de Politicas de Saude, Departamento de A¢des Programaticas. Area Técnica de Saude do
Trabalhador. Lesoes por Esfor¢os Repetitivos (Ler) e Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT). Série A.
Normas e Manuais Técnicos, n°103. Brasil; 2001.

3. Medeiros UV, Sagatto GG. Lesoes por Esfor¢os Repetitivos (LER) e Distarbios Osteomusculares (Dort) em Dentistas. Rev
Bras Odontol. 2012; 69 (1): 49-54.

4. Silva TF, Reis JAP, Costa GKA. A aten¢ao ergonémica na prevengao das doengas ocupacionais LER e Dort. EFDeports.com,
Revista Digital. 2015; 20 (206).

5. Araijo MA, PaulaMVQ. Ler/Dort: Um grave problema de Saude Publica que acomete os Cirurgioes-Dentistas. Revista APS.
2003; 6 (2): 87-93.

6. Prefeitura do Municipio de Sao Paulo, Secretaria de Saade. Sistema de Vigilancia de Acidentes de Trabalho (SIVAT). Sao
Paulo; 2002.

7. Sobral. Boletim Epidemiolégico do Centro Regional de Referéncia em Satde do Trabalhador. 2012; 2.

8. Saude orienta sobre notificagoes relacionadas ao
trabalho.<http://www.cerest.ce.gov.br/index.php?option=com_content&view=articl e&id=688:rede-sentinela-faz-diagnostico-e-
tratamento-de-lesoes-ocupacionais- &catid=14:lista-de-noticias&Itemid=248> Acesso em: 29/03/2018.

9. Rio LMS. Ergonomia Odontologica. Revista do CROMG. 2000; 6 (1): 28-33.

10. Aguiar GAS, Oliveira JR. Absenteismo: Suas principais causas e consequéncias em uma empresa do ramo de saude. Rev
Ciénc Gerenciais. 2009; 12(18).

ISSN: 1808-7323/1803-0833 43 Cadernos ESP. Ceard. 2020, JAN. JUN.; 14(1): 38 - 43



