LESOES POR ESFORCOS REPETITIVOS
E DISTURBIOS OSTEOMUSCULARES
RELACIONADOS AO TRABALHO - LER/DORT

CID-10:Z257.9

CARACTERISTICAS GERAIS

» DESCRICAO

Lesdes por esforcos repetitivos (LER) e disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho (Dort)
sao sindromes clinicas que afetam o sistema musculoesquelético e neural, as quais podem ser
causadas, mantidas ou agravadas pelo trabalho e atingir diversas categorias profissionais. Em
geral, esses agravos se manifestam por meio de varios sintomas (concomitantes ou n&o), como dor,
edema, parestesia, sensacao de peso, perda de forga e sensibilidade, entre outros (Brasil, 2012).

» FATORES DE RISCO

De etiologia multifatorial, os fatores de risco para a ocorréncia de LER/Dort devem ser sempre
analisados de forma integrada. Os principais fatores de risco para a ocorréncia de LER/Dort s&o
decorrentes dos processos e da organizacdo do trabalho, e podem envolver aspectos cognitivos,
sensoriais, afetivos e biomecéanicos, podendo estar associados a: movimentos repetitivos, sem
pausas para recuperacao; exposicdo a vibragdes; posturas estaticas ou inadequadas no trabalho;
mobiligrios ndo ergondmicos; temperaturas extremas; ruidos elevados; carga e ritmo de trabalho
acelerado; pressdo por metas; horas extras excessivas; sobrecarga de peso; exigéncias cognitivas;
ritmo de trabalho; ambiente social e técnico do trabalho; entre outros (Brasil, 2012).

Algumas ocupacdes, em funcao dos fatores descritos anteriormente, estdo mais comumente
relacionadas a LER/Dort, tais como trabalhadores do teleatendimento, operadores de caixas,
digitadores, escriturarios, montadores de pequenas pec¢as € componentes, trabalhadores da
confeccao de calgados, costureiros, telefonistas, passadeiras, cozinheiros e auxiliares de cozinha,
trabalhadores de limpeza, auxiliares de odontologia, cortadores de cana, profissionais de controle
de qualidade, operadores de maquinas e de terminais de computador, auxiliares e técnicos
administrativos, auxiliares de contabilidade, pedreiros, secretéarios, copeiros, eletricistas, bancarios,
trabalhadores da industria, entre outras (Brasil, 2012).

Para mais informacgdes sobre os fatores de risco para a ocorréncia de LER/Dort, consultar o Protocolo
de Complexidade Diferenciada Dor Relacionada ao Trabalho: Lesées por Esforcos Repetitivos (LER)
e Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (Dort) (Brasil, 2012).

MANIFESTACOES CLINICAS

Podem ser multiplas e inespecificas. As principais queixas sao: dor localizada, irradiada ou
generalizada; desconforto; fadiga e sensacao de peso, principalmente em membros superiores
e na coluna vertebral. Também podem ocorrer: dor crénica; parestesia; fadiga e enrijecimento
muscular, edema; choque; inflamacao articular; perda de forca muscular, da firmeza das maos e da
sensibilidade; tenossinovites, sinovites e compressoes.
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DIAGNOSTICO

» CLINICO

O diagnostico clinico de LER/Dort é realizado a partir de anamnese ocupacional, histérico de
exposicéo ocupacional aos fatores de risco, exame fisico e exames complementares. E importante
integrar os achados clinicos com os dados epidemiolégicos a fim de elaborar hipéteses diagnésticas.

Para o diagnoéstico, é importante a descrigao cuidadosa dos sinais e dos sintomas quanto a
localizagao, a forma e ao momento de instalagao, a duracéo e a caracterizagao da evolugao temporal,
a intensidade, bem como dos fatores que contribuem para a melhora ou o0 agravamento do quadro
(Brasil; Opas, 2001).

» ELETROFISIOLOGICO, RADIOLOGICO OU OUTROS

Em casos em que os achados clinicos nao sao evidentes, devem ser realizados exames
complementares que avaliam a integridade do sistema muscular, tais como: eletroneuromiografia,
ultrassonografia, radiografia ou ressonancia magnética, inclusive em situacdes de lesdes evidenciadas
em pacientes assintomaticos ou com sintomas leves (Brasil, Opas, 2001, Brasil, 2012).

» DIFERENCIAL

Deve ser feito o diagndstico diferencial considerando, principalmente: doencas reuméticas,
osteomusculares associadas a gestacao e aos disturbios hormonais/metabdlicos ou aos processos
infecciosos. Deve-se pesquisar se existem outros fatores de risco ndo associados ao trabalho, como
atividades domésticas, esportivas ou de lazer (Brasil, 2012).

COMPLICACOES

As principais complicagdes de LER/Dort sao: incapacidade temporaria parcial para o trabalho e
incapacidade permanente parcial ou total, podendo levar a perda precoce da capacidade para o
trabalho e ao afastamento por periodo prolongado.

TRATAMENTO

ldealmente, o tratamento de LER/Dort deve ser realizado por uma equipe interdisciplinar envolvendo
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, enfermeiros, assistentes sociais, educadores fisicos,
médicos, psicélogos, além de profissionais de terapias complementares e terapeuta corporal, com
dominio de técnicas diversificadas para se obter efetividade. Para exemplificacdo dos diferentes
tipos de tratamentos e como realizd-los, recomenda-se consultar o Protocolo de Complexidade
Diferenciada Dor Relacionada ao Trabalho: Lesées por Esforgcos Repetitivos (LER) e Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (Dort) (Brasil, 2012).



VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

» OBJETIVOS

Os principais objetivos da vigilancia epidemiolégica de LER/Dort sdo: monitorar indicadores que
sirvam como alerta precoce para o sistema de vigilancia; identificar grupos vulneraveis e fatores de
risco presentes no ambiente e no processo de trabalho; identificar e investigar os casos suspeitos;
notificar todos os casos confirmados; estabelecer ou descartar a relagdo do agravo com o trabalho;
conhecer o perfil epidemiolégico; produzir e disseminar informacdes epidemioldgicas; orientar medidas
de prevencéo e controle para intervengdo oportuna que possam evitar a ocorréncia de novos casos.

» DEFINICAO DE CASO

Suspeito

Todo caso de doenca, lesao e sindrome que afeta o sistema musculoesquelético e neural (CID-10,
G50-59, G90-99, M00-99), em trabalhadores(as), aposentados, desempregados(as) ou pessoas a
procura de trabalho).

Confirmado

Todo caso de doenca, lesdo e sindrome que afeta o sistema musculoesquelético e neural, que tenha
sido causado, mantido ou agravado pelo trabalho (CID-10, G50-59, G90-99, M00-99).

Descartado

Todo caso em que néo foi identificado nenhum fator ou situagao de risco para LER/Dort no ambiente
ou processo de trabalho apds investigacao epidemiolégica.

» NOTIFICACAO

A LER/Dort é de notificagdo compulséria a ser monitorada por meio da estratégia de vigilancia
sentinela, conforme Portaria de Consolidagéo n.9 5, de 28 de setembro de 2017 (Brasil, 2017). O
preenchimento da Ficha de Investigacao de LER/Dort deve ser realizado a partir da suspeigcao do
caso. No entanto, somente serao inseridos no Sistema de Informacgao de Agravos de Notificagdo
(Sinan) os casos de LER/Dort que atendam a definicao de caso confirmado.

A confirmacdao da relagcao dos disturbios osteomusculares com o trabalho pode ser feita por qualquer
profissional de saude ou por quaisquer responsaveis pelos servigcos publicos e privados de salde
que prestam assisténcia ao paciente, nao sendo exclusividade de nenhuma categoria profissional.

A notificagdo de LER/Dort no Sinan tem caréter estritamente epidemiolégico. E importante que seja
feita de forma oportuna, para que a equipe de Vigilancia em Saude do Trabalhador possa intervir
nos ambientes e nos processos de trabalho, evitando a ocorréncia de novos casos.
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» INVESTIGACAO EPIDEMIOLOGICA

A investigacao epidemiologica de LER/Dort constitui atividade obrigatéria a ser realizada a partir
do caso suspeito ou confirmado e da informacgé&o sobre outros trabalhadores expostos aos mesmos
fatores de risco no ambiente de trabalho.

Roteiro de investigacao epidemiologica

Identificacdo do paciente

Devem-se preencher todos os campos da ficha de investigacao relativos aos dados gerais, a noti-
ficacdo individual e aos dados de residéncia.

Coleta de dados clinicos e epidemiolégicos

Todas as informagdes necessérias para confirmagao do caso devem ser coletadas e registradas,
especialmente acerca da situacédo clinica e epidemiolégica e do histérico ocupacional do
€aso suspeito.

Devem-se registrar, na ficha de investigagao, os antecedentes epidemiolégicos, atentando-se,
especialmente, para o preenchimento dos campos ocupacdo e atividade econdmica, além de
outros campos e informacgoes relevantes, como: sinais e sintomas; limitagéo e incapacidade para o
exercicio de tarefas; fatores de risco aos quais o trabalhador estd exposto no seu local de trabalho
(campo 51); diagndstico especifico; conduta geral e evolugao.

Deve-se atentar para o preenchimento do campo “Foi emitida a Comunicacgao de Acidente no
Trabalho — CAT", em casos em que se aplica a sua emissao.

Descrever no campo “Informagdes complementares e observagdes”: histérico de exposicao
ocupacional, histéria ocupacional atual, antecedentes moérbidos e dados do exame clinico e fisico.

Encerramento de casos

Como os casos sao inseridos no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagao apenas apos
a confirmacgdo, ndo h4 data de encerramento de casos na Ficha de Investigacdo de LER/Dort. No
entanto, ressalta-se que o encerramento oportuno da investigacao e a identificagcdo da relagao com
o trabalho sao essenciais para a adogédo de medidas efetivas que possam evitar o agravamento e
a ocorréncia de novos casos.

Nessa etapa da investigacao epidemiolégica, as fichas do Sistema de Informacgéo de Agravos de
Notificagao de cada caso de LER/Dort, em que foi confirmada a relagdo com o trabalho, devem ser
revisadas, com o objetivo de qualificar e confirmar o preenchimento de todos os campos, de acordo
com as instrucdes atualizadas nesta publicacao.

O fluxograma das etapas da vigilancia em saude do trabalhador para LER/Dort encontra-se na
Figura 1.



FIGURA 1 — Fluxograma de vigilancia em satude do trabalhador para lesées por esforgos
repetitivos/distarbios osteomusculares relacionados ao trabalho
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« Pressao mecénica [proteeE fg ' conhecidos como de risco bancérios, trabalhadores P TITEIMETIED
SEERIER EIEIESE para LER/Dort?) do teleatendimento, da na RAS
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Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

Nota: CAT: Comunicacéao de Acidente de Trabalho; Cerest: Centro de Referéncia em Salde do Trabalhador; Dart: Doenca e
Agravo Relacionado ao Trabalho; INSS: Instituto Nacional do Seguro Social; LER/Dort: Lesdes por Esforgos Repetitivos/Distlrbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho; RAS: Rede de Atencéo a Salde; Sinan: Sistema de Informacgao de Agravos de
Notificagao; Visat: Vigilancia em Saude do Trabalhador.

121

...
£
o]

(a]

S

o
w
=
1
o
=
[}

e
©
=

5
o
S
0
o

T
1]
=

.0
[v)

i)
[
=
n
[}
A

Ko}
>
]
"
=]
1S
o
Q

o
[}
o
[

.8

e}
r~

=]

=

4

T
(0]}
8

2

=
[0
Q
[9)
=
0
o
O
4

o
(%]
Q
a
o
o
"
1]

le)
(7]
Q

=




o
o
=)
[
n
=
[
&
5}
c
«
=)
>
o
o
o
5
O
o
o
3
©
n
©
o
)
A
@
g
3
=
=

1212

Relatério final

Os dados da investigacao deverdo ser sumarizados em um relatério que inclua todas as etapas
do processo.

Para mais informacdes sobre preenchimento da ficha de investigacao epidemiolégica, anélise de
dados, relatorio final de investigacdo e medidas de prevencdo e controle, consultar o texto Vigilancia
em Saude do Trabalhador deste Guia.
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