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RESUMEN:

Introduccién: Los trastornos musculoesqueléticos relacionados con el trabajo son lesiones
relacionadas con dafos por uso excesivo del sistema musculoesquelético. El objetivo fue analizar los
sintomas musculo esqueléticos y los factores asociados en profesores de ensefianza basica de
escuelas publicas municipales de la ciudad de Cuiaba, Mato Grosso, Brasil.

Métodos: Estudio transversal, la muestra era de 326 docentes. Para la recoleccion de datos se
utilizaron los instrumentos: Condicion de Produccién Vocal, Self-Reporting Questionnaire y el
Cuestionario Nordico Musculoesquelético. Se realizé un andlisis bivariado, mediante la prueba de chi-
cuadrado y razones de prevalencia con intervalos de confianzas de 95% y un andlisis multiple con el
modelo de regresion de Poisson.

Resultados: En el analisis multiple se demostré que la presencia de sintomas musculo esqueléticos se
asocio significativamente (p<0,05) con los siguientes factores de riesgo: tener trastornos mentales
comunes (RPa=1,45), cargar peso con frecuencia (RPa=1,26) y realizar un esfuerzo fisico intenso
(RPa= 1,22). Ademas, se identificd asociacidon significativa entre estos sintomas y los docentes
contratados (RPa= 0,82), asi como para la interaccion realizar esfuerzo fisico intenso y cargar peso con
frecuente (RPa=0,75), siendo estos factores protectores para la presencia de sintomas.

Conclusién: Se concluyé que las caracteristicas del trabajo demostraron ser importantes factores de
riesgo para el desarrollo de sintomas musculoesqueléticos en los ultimos doce meses. Y se cree que
los resultados de este estudio pueden subsidiar a los gestores y responsables de acciones preventivas
en el ambiente de trabajo de estos docentes.

Palabras clave: Salud ocupacional; Sintomas musculoesqueléticos; Docentes.
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RESUMO:

Introdugédo: Os disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho séo lesdes relacionadas a danos do
uso excessivo do sistema musculoesquelético. O objetivo foi analisar os sintomas osteomusculares e os
fatores associados em professores do ensino fundamental da rede publica municipal na cidade de
Cuiaba, Mato Grosso.

Metodologia: Estudo transversal, a amostra foi de 326 professores. Para coleta de dados foram
utilizados os instrumentos: Condicdo de Produgcdo Vocal, Self-Reporting Questionnaire e o Nordic
Musculoskeletal Questionnaire. A variavel dependente foi a presenca ou nado de sintomas
osteomusculares. Foi realizada uma analise bivariada, utilizando teste qui-quadrado e razbes de
prevaléncias com intervalos de confiangas 95% e uma analise multipla com o modelo de regressao de
Poisson.

Resultados: Na analise multipla, foi evidenciado que a presenca de sintomas osteomusculares, foi
significativamente associada (p<0,05) com os seguintes fatores de risco: possuir transtornos mentais
comuns (RPa=1,45), carregar peso com frequéncia (RPa=1,26) e realizar esforgo fisico intenso (RPa=
1,22). Além disso, foi identificada associagdo significativa, entre estes sintomas e professores
contratados (RPa= 0,82), assim como para a interagéo realizar esforgo fisico intenso e carregar peso
com frequéncia (RPa=0,75), sendo estes, fatores de protegcéo para a presenga de sintomas.
Conclusao: Conclui-se que as caracteristicas de trabalho demostraram ser importantes fatores de
risco para o acometimento dos sintomas osteomusculares nos ultimos doze meses. E acredita-se que,
os resultados deste estudo podem subsidiar gestores e responsaveis para agdes preventivas no
ambiente laboral destes professores.

Palavras- chaves: Saude ocupacional; Sintomas osteomusculares; professores.

ABSTRACT:

Introduction: Work-related musculoskeletal disorders are injuries resulting from the excessive use of
the musculoskeletal system. This study analyzed musculoskeletal symptoms and associated factors in
primary school teachers in the municipal public network in Cuiaba, Mato Grosso.

Methods: A cross-sectional study was conducted with 326 teachers. Data collection instruments
included the Vocal Production Condition, Self-Reporting Questionnaire, and Nordic Musculoskeletal
Questionnaire. The dependent variable was the presence or absence of musculoskeletal symptoms.
Bivariate analysis using chi-square test and prevalence ratios with 95% confidence intervals, as well as
multiple analysis using Poisson regression model, were performed.

Results: In the multiple analysis, it was found that the presence of musculoskeletal symptoms was
significantly associated (p<0.05) with the following risk factors: common mental disorders (PRa=1.45),
regularly lifting weights (PRa=1.26), and performing intense physical effort (PRa=1.22). Additionally, a
significant association was identified between these symptoms and contracted teachers (PRa=0.82), as
well as an interaction between performing intense physical effort and regularly lifting weights
(PRa=0.75), which acted as protective factors for symptom presence.

Conclusion: It is concluded that work characteristics were important risk factors for the development of
musculoskeletal symptoms in the last twelve months. The results of this study are believed to provide a
basis for decision-making by managers and stakeholders in implementing preventive measures in the
work environment of these teachers.

Keywords: Occupational health; Musculoskeletal symptoms; Teachers.

INTRODUCCION

El trabajo es parte de una dinamica social que actua en la participacion y construccion
de la sociedad y permite que el individuo, a través de la profesion, se haga
socialmente productivo. Es mediante el trabajo que el individuo puede obtener
relaciones y vinculos indispensables para las condiciones de supervivencia (). La
actividad realizada por el docente requiere saber sobre qué y como ensefar, consiste
en la sistematizacién de saberes por medio de la apropiacibn de conocimientos
especificos que exigen una formacion especializada y completa, que demanda una
tarea compleja, que involucra dominios técnicos y didacticos para la ejecucion del
trabajo profesional .
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Sin embargo, ciertas condiciones de exposicion al trabajo, como la sobrecarga de
actividades, es un factor importante de exposicion de estos profesionales a los riesgos
laborales ©). Estas condiciones de exposicion estan asociadas a cambios en el
escenario educativo a partir de la ampliacion del acceso a la educacion y
consecuentemente al aumento del numero de clases y alumnos. En este contexto, las
condiciones de trabajo a las que estad expuesto el docente pueden representar un
factor de enfermedad, producto de las exigencias organizacionales, el exceso de
jornada, la baja remuneracion, entre otros y de esa forma, perjudicando su salud,
desencadenando enfermedades ), ademas de problemas psiquicos como los
Trastornos Mentales Comunes (TMC), que se caracterizan por un conjunto de
sintomas no psicoticos como insomnio, fatiga, irritabilidad, olvidos, dificultad para
concentrarse y quejas somaticas, que pueden indicar sufrimiento mental ©). Todas
estas condiciones pueden disminuir la productividad e incluso causar la muerte ).

Por lo tanto, las exigencias del trabajo y las condiciones ambientales en las que
trabajan los docentes pueden conducir al desarrollo de varias complicaciones de
salud, entre ellas las lesiones por esfuerzos repetitivos (LER) y los trastornos
musculoesqueléticos relacionados con el trabajo (TMERT). Esas lesiones son
consecuencia de un fendmeno directamente relacionado con el dafio por uso excesivo
del sistema musculoesqueléticos en un corto periodo de recuperacion. Las
LER/TMERT se caracterizan por la aparicion de diversos sintomas como: dolor, fatiga
y cansancio que aparecen con mayor frecuencia en etapas avanzadas de la
enfermedad y afectan principalmente a los miembros superiores ©7).

En los ultimos afios, el numero de trastornos musculoesqueléticos se ha
incrementado, representando un grave problema de salud publica en varios paises.
Estos trastornos representan el grupo de enfermedades profesionales mas frecuentes
en los trabajadores y son responsables de causar incapacidad funcional y, en Brasil,
es la causa mas frecuente de ausencia a las actividades laborales @ 9.

La presencia de sintomas musculoesqueléticos en los docentes es motivo de gran
preocupacion, ya que ocasionan serios problemas a la calidad de vida, derivados de
enfermedades en la columna y tejidos blandos, articulaciones y ligamentos y
tendones(19).

Los trastornos musculoesqueléticos son reconocidos como uno de los problemas
ocupacionales mas comunes y costosos, tanto en los paises en desarrollo como en
los desarrollados. Y en muchos casos el grupo de docentes escolares forman parte de
la categoria ocupacional que presenta una alta prevalencia de estos trastornos ().

Segun datos de Salud Brasil 2018, un analisis de 2007 a 2016 mostré un aumento del
184% en los trabajadores afectados por LER y TMERT, siendo estas las condiciones
que mas afectan a los trabajadores brasilefios, principalmente mujeres entre 40 y 45
anos. Ademas, en 2019, alrededor de 39.000 trabajadores abandonaron sus
actividades por causa de estas enfermedades (12

En el Estado de Mato Grosso, en Cuiaba, Brasil, se identificaron docentes de
escuelas publicas con calidad de vida significativamente perjudicada debido a la
presencia de sintomas musculoesqueléticos (3.
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Ya que los trastornos musculoesqueléticos constituyen un importante problema de
salud publica y uno de los mas graves particularmente relacionado con la labor
docente, con gran impacto social, economico y sanitario. Por lo tanto, existe la
relevancia de identificar los principales factores de riesgo asociados a los sintomas
musculoesqueléticos entre estos trabajadores, lo que permite un enfoque mas
eficiente para la prevencion de la salud de estos profesionales.

Asi, el objetivo del presente estudio fue analizar los sintomas musculoesqueléticos y
los factores asociados en profesores de la ensefianza fundamental de la red publica
municipal de la ciudad de Cuiaba, Mato Grosso, Brasil.

METODOLOGIA

Se trata de un estudio transversal, analitico, que forma parte de una investigacion
matricial realizada en 2017 con docentes de la ensefianza fundamental de la red
publica municipal de la ciudad de Cuiaba, capital del estado de Mato Grosso, Brasil.
Realizado con datos de la poblacién registrados por el Censo Escolar de 2017, que
indicd 75 escuelas primarias y 1.317 docentes que laboraron en ese afio ('*). Para la
muestra fueron incluidos los profesores en pleno ejercicio profesional en el momento
de la recoleccion de los datos, y fueron excluidos los que se encontraban con permiso
autorizado en un periodo definido, ausentes o con desvio de funcion. En esta
investigacion se utilizd un muestreo probabilistico considerando los métodos de
muestreo aleatorio simple, sistematico y estratificado proporcional al tamafio de los
estratos.

El tamano de la muestra se estimd considerando una poblacion de 1317 docentes,
con una confianza de 95% (za2 = 1,96), una proporcidén de 50% para una prevalencia
desconocida y un error muestral de 5%. Asi, en este proyecto se obtuvo una muestra
minima de 298, mas un 35% para posibles pérdidas, o que sumé aproximadamente
403 docentes. En este sentido, también se consider6 un estudio con metodologia
similar, entre profesores de educacidon basica en la ciudad de Florianopolis (SC),
Brasil, en el cual el rechazo estuvo alrededor del 40% de los participantes que no
devolvieron los cuestionarios llenos (1%).

Dado que existian cuatro regiones administrativas (Norte, Sur, Este, Oeste) (%), con
diferentes tamafos de poblacion, se consideraron como estratos ("), constituidos por
regionales, Norte, Sur, Este y Oeste. Asi, el tamafio de muestra por estrato quedo
compuesto por 80, 133, 110 y 80 participantes, respectivamente. Posteriormente se
realizé un sorteo aleatorio en las unidades escolares participantes del estudio, a
través de un sorteo aleatorio simple, estableciéndose la primera escuela, las demas
fueron seleccionadas sistematicamente.

Se realiz6 una prueba piloto después de la aprobaciéon del Comité de Etica en
Investigacion (CEP), en una escuela que no formaria parte del sorteo final, lo que
posibilitd probar el cuestionario compilado y realizar la investigacién. Después de la
prueba, las escuelas fueron seleccionadas al azar, las cuales fueron buscadas
mediante una cita previa y contacto con la direccion/coordinacién. Luego de la
programacion, se procedio a la recoleccién de datos de la encuesta, la cual se llevo a
cabo entre septiembre y diciembre de 2017. Los docentes que participaron de la
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encuesta firmaron el Término de Consentimiento Libre e Informado, y se les puso a
disposicion un cuestionario autoadministrado.

En el presente estudio se consideraron tres instrumentos, Condicion de Produccion
Vocal del Profesor (CPV), consolidado y validado para su uso en estudios
epidemioldgicos ('8); Self-Reporting Questionnaire (SQR-20) traducido y validado en
Brasil en estudios sobre atencién primaria de salud (" vy el Cuestionario
Musculoesquelético Nérdico (Nordic Musculoskeletal Questionnaire (NMQ)) traducido
y culturalmente adaptado por Barros y Alexandre (2003) (20),

En el presente estudio se consideré como principal instrumento el NMQ, el cual fue
desarrollado con el objetivo principal de estandarizar la medicién de las referidas
respuestas, sobre sintomas musculoesqueléticos, con la finalidad de facilitar la
comparacioén de los resultados obtenidos entre los estudios. El NQM es representado
por una figura humana dividida en nueve regiones anatomicas, y el participante debe
informar la ocurrencia de sintomas musculoesqueléticos considerando los doce
meses Y siete dias anteriores a la entrevista, consulta con un profesional de la salud
en los Ultimos 12 meses y ausencia de las actividades rutinarias, en el Ultimo afio 2%
21). El mismo estd compuesto por preguntas especificas, que abordan el dolor,
hormigueo/entumecimiento o malestar musculoesquelético en nueve regiones del
cuerpo: cuello, hombro, parte superior de la espalda, codo, mufieca/mano, parte
inferior de la espalda, cadera/muslo, rodilla, tobillo/pie) 2.

La variable dependiente o resultado, en este estudio, fue la presencia o ausencia de
sintomas musculoesqueléticos, informados en los ultimos 12 meses,
independientemente de la region corporal afectada, evaluada mediante el NMQ. En
este instrumento, esta variable categodrica considera dos respuestas (si o no). Los
puntajes para esta variable se calculan por el total de puntajes que van de 0 a 9. Los
valores mayores o iguales a 1 (si) indican la presencia del sintoma, como dolor,
hormigueo/entumecimiento, y wun valor de cero representa ausencia (no).
Basicamente, puntuaciones altas representan la peor situacion y puntuaciones bajas
la mejor situacién de los sintomas "),

Las variables independientes analizadas fueron: sociodemograficas, situacion
funcional, organizacion del trabajo y estado de salud consideradas a partir del CPV.
Para evaluar la ocurrencia de Trastorno Mental Comun (TMC) se utilizé el instrumento
SQR-20, que consta de veinte preguntas con respuesta si/no, codificadas con valores
numeéricos 1 y 0 respectivamente. Como punto de corte se consideré 7/8
independientemente del sexo, considerandose como presencia de sintomas de MTC
en el ultimo mes, la suma mayor o igual a 8 respuestas afirmativas y ausencia para la
suma menor a 8 (23),

Los datos del estudio matricial fueron procesados en el programa Epi Info 6.04 y los
analisis estadisticos de los datos del presente estudio fueron realizados utilizando el
programa SPSS — “Paquete Estadistico para las Ciencias Sociales” versiéon 17.0.
Inicialmente, para el analisis descriptivo se consideraron frecuencias absolutas y
relativas y para analizar la asociacion entre la variable dependiente y las variables
independientes se realizé un analisis bivariado y multiple.

En el analisis bivariado se utilizé la prueba de chi-cuadrado y razones de prevalencia
crudas con sus respectivos intervalos de confianza al 95%. Posteriormente, se realiz
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un analisis multiple considerando el modelo de regresion multiple de Poisson con
varianza robusta. En este modelo, se introdujeron las variables independientes que
presentaron valor de p menor a 0,20 (p<0,20) en el analisis bivariado, considerando el
método stepwise-backward, y todas las variables que presentaron valores de p<0,05
quedaron en el modelo final, en el analisis multiple. En todas las inferencias se
consideraron niveles de significancia inferiores al 5% e intervalos de confianza del
95%.

Este proyecto fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacién del Hospital
Universitario Julio Muller (CEP-HUJM) (CAAE: 59503916.7.0000.5541).

RESULTADOS

En este estudio de los 403 participantes, 332 docentes respondieron los cuestionarios
y de estos, 326 (80,9%) instrumentos fueron debidamente llenados, los cuales fueron
analizados. Los datos sociodemograficos indicaron una edad promedio de 43,01 afios
y la mayoria de los docentes eran mujeres (87,12%).

El analisis bivariado mostrd asociacion significativa entre la variable dependiente y el
vinculo, en la categoria docentes contratados (PRb=0,84; p=0,005), demostrando ser
un factor protector para la presencia de sintomas musculoesqueléticos, cuando
comparados con docentes permanentes.

La presencia de sintomas musculoesqueléticos en los docentes también mostré una
asociacion estadisticamente significativa con las variables de organizacion del trabajo:
ritmo de trabajo estresante, material de trabajo suficiente, trabajo repetitivo, realizar
esfuerzo fisico intenso, llevar cargas pesadas con frecuencia y estrés en su trabajo,
como se muestra en la Tabla 1.

También hubo asociacion significativa entre la respuesta y la variable trastornos
mentales comunes de las condiciones de salud, en la que los docentes con puntaje
sugestivo de la presencia de trastornos mentales comunes, demostraron mayor riesgo
(PRb=1,41; p<0,001) para la presencia de sintomas musculoesqueléticos en los
ultimos doce meses segun la tabla 1.

Tabla 1: Analisis bivariado entre variables sociodemograficas, situacién funcional,
organizacion del trabajo y estado de salud con o sin presencia de sintomas
musculoesqueléticos, relatados en los ultimos 12 meses, independientemente de la
region corporal afectada, en docentes de ensefianza basica. Cuiaba, Mato Grosso,
Brasil, 2017

Sintomas musculoesqueléticos en los ultimos 12 meses

Variables

Si No RP,, 1C(95%) P
Sociodemograficas
Sexo
Femenino 221 58 1,17 0,94 — 1,47 0,096
Masculino 27 13 1,00 - -
Situacion funcional
Horas con el aluno
> 40 horas 28 10 1,00 0,80-1,23 0,964
21 a 40 horas 117 26 1,10 0,97 - 1,26 0,120
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<20 horas 97 34 1,00 - -

Vinculo
Contratado 124 49 0,84 0,75-0,95 0,005*
Permanente 124 22 1,00 - -

Organizacion de Trabajo

Ritmo de trabajo estresante

Si 213 46 1,42 1,13-1,79 <0,001*
No 33 24 1,00 - -
Material de trabajo suficiente

No 54 8 1,17 1,04 - 1,32 0,034*
Si 177 61 1,00 - -
Trabajo repetitivo

Si 135 26 1,16 1,03 -1,30 0,015*
No 108 41 1,00 - -
Tiempo para realizar las actividades en la

escuela

No 33 4 1,16 0,98 - 1,32 0,085
Si 211 64 1,00 - -
Lleva trabajo para la casa

Si 223 58 1,21 0,94 - 1,54 0,067
No 23 12 1,00 - -
Realiza esfuerzo fisico intenso

Si 96 15 1,19 1,06 — 1,33 0,005*
No 147 55 1,00 - -
Carga peso con frecuencia

Si 98 19 1,13 1,01 -1,27 0,042*
No 147 52 1,00 - -
Estrés en su trabajo

Si 220 55 1,30 1,01 -1,70 0,015*
No 21 13 1,00 - -

Condiciones de salud

Trastornos Mentales comunes
Presente 92 2 1,41 1,29 - 1,55 <0,001*
Ausente 156 69 1,00 - -
RPy: Razén de prevalencia bruta. IC del 95 %: intervalo de confianza del 95 %; p: valor de p considerando la distribucién Chi-
Cuadrado. *: significativo al nivel del 0,05.

Se observa que no hubo asociacion estadisticamente significativa entre la presencia
de sintomas musculoesqueléticos y las variables independientes sexo, horas con el
estudiante, tiempo para realizar actividades en la escuela y llevar trabajo para la casa.
Sin embargo, estas variables en el analisis bivariado mostraron un valor de p inferior a
0,20, por lo que todas las variables de la Tabla 1 fueron probadas en el modelo de
regresion multiple.

La Tabla 2 presenta los factores que se asociaron con el resultado, después del
analisis ajustado por el modelo de regresiéon multiple de Poisson con varianza robusta.
La presencia de sintomas musculoesqueléticos, reportada en los ultimos 12 meses,
fue un factor de proteccion cuando los docentes eran contratados (RPa= 0,82;
p=0,003) y en la interaccién realizar esfuerzo fisico intenso en el trabajo y cargar peso
frecuentemente (RPa=0,75 ;p=0,031). Y factor de riesgo cuando tenian trastornos
mentales (RPa=1,45; p<0,001), cargaban peso con frecuencia (RPa=1,26; p=0,017) y
profesores que realizaban esfuerzo fisico intenso en el trabajo (RPa= 1,22; p=0,045).
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Tabla 2: Factores asociados a la presencia de sintomas musculoesqueléticos
informados en los ultimos 12 meses, independientemente de la regidén corporal
afectada, en docentes de educacion basica. Cuiaba, Mato Grosso, Brasil, 2017.

Variables RP, 1C(95%) p
Situacion funcional

Vinculo

Contratado 0,82 (0,72; 0,93) 0,003*
Permanente 1,00 - -

Organizacion de Trabajo

Realiza esfuerzo fisico intenso

Si 1,22 (1,01 1,47) 0,045
No 1,00 - -
Carga peso com frecuencia

Si 1,26 (1,04 ; 1,51) 0,017
No 1,00 - -

Interaccion realiza esfuerzo fisico intenso y

carga peso con frecuencia

Si 0,75 (0,57 ;0,97) 0,031*
No 1,00 - -

Condiciones de salud

Trastornos Mentales comunes
Presente 1,45 (1,30; 1,63) <0,001*
Ausente 1,00 - -
RPa: Razon de prevalencia ajustada por modelo de regresién multiple de Poisson con varianza robusta; IC 95 %: intervalo de
confianza del 95 %; p: valor de p; *: significativo al nivel del 0,05.

DISCUSION

Los analisis mostraron asociaciones estadisticamente significativas entre la presencia
de sintomas musculoesqueléticos en los ultimos doce meses con las variables
situacion funcional, organizacion del trabajo y condiciones de salud.

En la variable vinculo, los profesores contratados se asociaron con la apariciéon de
sintomas musculoesqueléticos. En el analisis multiple, la categoria se mantuvo con
fuerte asociacion (p=0,003) con la presencia de sintomas, siendo en este caso un
factor protector en relacién a los docentes permanentes. Esta asociacién puede ser
relevante, considerando que los docentes permanentes, muchas veces en régimen de
exclusividad, requieren una mayor carga de trabajo, en comparacion con los docentes
contratados. Estos resultados estan en linea con el estudio de CESAR-VAZ et al. (24),
quienes afirmaron que, mayor tiempo de actividades y carga de trabajo docente se
asocian con la aparicion de sintomas musculoesqueléticos.

En este estudio, se evidencido que el ritmo de trabajo estresante fue un factor de
mayor prevalencia (82,24%), mencionado por los docentes con sintomas
musculoesqueléticos. De igual forma, el estudio de ROCHA et al. (2% también encontro
una alta prevalencia (41,6%) de estrés provocado por el trabajo, siendo este, uno de
los aspectos que contribuyen con las alteraciones musculo esqueléticas.

La falta de suficiente material de trabajo mostr6 una asociacion estadisticamente
significativa en el andlisis bivariado y puede contribuir con la aparicion de trastornos
musculoesqueléticos. Ya que entre la carencia de materiales se pueden encontrar:
mobiliario adecuadamente y ergondmicamente planificado y carencia de material
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basico para las clases, pues en general el docente vive esta situacion a diario,
especialmente en las escuelas publicas ?%). Esta situacion puede ser perjudicial y
preocupante tanto econdmicamente como para su salud, ya que los docentes muchas
veces necesitan comprar los elementos basicos para ensefiar, mientras que estos
materiales deben ser proporcionados por las instituciones educativas y los
organismos responsables (?7). Estos problemas, segin Barros y Gradela (?®), pueden
caracterizar una situacién preocupante vivida por el docente y representar problemas
de desmotivacién o de salud, que pueden favorecer la aparicion de enfermedades
profesionales.

En cuanto al trabajo repetitivo, se verifico una asociacion significativa con la presencia
de sintomas musculo esqueléticos en el analisis bivariado. Se puede destacar que
esta caracteristica del trabajo es una de las principales causas de los trastornos
musculoesqueléticos. Resultados similares demostrados en otro estudio que
evidencio una asociacion entre este factor y las lesiones musculoesqueléticas, ya que
los movimientos repetitivos en el tiempo realizados por el docente pueden ser un
factor determinante en la aparicién de trastornos musculoesqueléticos, por ser uno de
los factores biomecanicos que participan en la exigencias fisicas del trabajo (2%

La ocurrencia de sintomas estuvo presente entre los docentes que realizaban
esfuerzo fisico intenso en su trabajo. En el analisis multiple, después de la regresion,
esta variable permanecié asociada a los sintomas musculoesqueléticos (p=0,045),
demostrando ser un importante factor de riesgo que corrobora lo identificado en la
literatura. Segun Cardoso @9, el esfuerzo fisico puede ser intelectual o emocional y
representa el esfuerzo empleado para realizar una determinada cantidad de trabajo
en un tiempo e intensidad determinados. Aun asi, segun el autor, la intensificacion del
trabajo puede ser en forma de participacion y/o movimiento corporal, o que en
consecuencia puede causar desgaste musculoesquelético. Otros estudios como los
de Mango et al. @ y Ribeiro et al. ?® también afirman que el intenso esfuerzo fisico
realizado por los docentes es considerado un factor relevante para la presencia de
sintomas musculoesqueléticos.

Segun el analisis, aquellos que cargaron peso con frecuencia en los ultimos doce
meses también presentaron sintomas musculoesqueléticos y este resultado
permanecio asociado significativamente después del modelo de regresién multiple
(p=0,017). De esta forma, se advierte que las altas cargas durante la actividad laboral
resultan en un mayor desgaste de los musculos esqueléticos y refuerza la aparicion
de sintomas en una red de factores que contribuyen a las complicaciones ). De igual
manera, los resultados fueron demostrados en el estudio de Jegnie y Afework (32)
quienes identificaron una asociacion significativa entre la lumbalgia y el levantamiento
de pesos relacionado con el trabajo en otras areas profesionales, sin embargo, el
factor permanecié asociado cuando se relacioné con la salud del trabajador en
general y entre profesores.

Asimismo, el analisis multiple ajustado mostré una asociacion entre realizar esfuerzo
fisico intenso y cargar peso frecuentemente en el trabajo y la interaccién entre estas
variables, que fue estadisticamente significativa (p=0,031) y representd un factor de
proteccion (RPa= 0,75), con la presencia de sintomas musculoesqueléticos entre
estos profesores. Aunque actualmente no existen trabajos que discutan esta
interaccidon, podria explicarse, considerando que el esfuerzo fisico, en condiciones
favorables, puede ayudar al cargar peso. Otra posibilidad para dilucidar esta
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interaccion encontrada seria considerar otras variables que no formaron parte de este
estudio, por lo que se recomiendan mas estudios para explicar mejor esta interaccion.

Otra caracteristica, en la que también se observd asociacion significativa con
sintomas musculoesqueléticos, fue la presencia de estrés en el trabajo. Numerosos
estudios identifican que la alta prevalencia de estrés puede conducir al agotamiento
mental y consecuentemente perjudicar las condiciones fisicas del trabajador, se
puede observar que la existencia de estrés en el trabajo es un factor relevante para
determinar la salud mental. Implicaciones similares fueron identificadas en varios
paises y mostraron resultados significativos para el estrés laboral, actuando con gran
importancia en la etiologia de los sintomas musculoesqueléticos, principalmente en
maestros de jardin de infancia. Estos resultados demuestran que el estrés fisico o
psicoldgico en el trabajo entre los docentes son factores significativamente asociados
con los trastornos musculoesqueléticos y los trastornos depresivos 5 33),

Para las condiciones de salud, los docentes con sintomas sugestivos de trastornos
mentales comunes también mostraron afectacion por sintomas musculoesqueléticos y
esta asociacion también evidencio significancia estadistica en el modelo de regresion
final (p<0,001). Este resultado puede ser justificado por el hecho de que las
cuestiones mentales son los temas principales, cuando se relacionan con las
condiciones de trabajo y la salud del profesor. Asi, es importante destacar que la
salud mental es crucial para estos profesionales, ya que tales trastornos pueden llevar
a la necesidad de abandonar el trabajo, principalmente debido a las limitaciones
impuestas por los trastornos musculoesqueléticos. Ademas, las condiciones de estrés
pueden ser factores determinantes en la mayoria de los casos de absentismo, que
pueden evolucionar hacia problemas mentales mas graves en el futuro. Como afirman
Corbiére et al. 34 quienes observaron, entre los sintomas mas mencionados por los
trabajadores ausencia de las actividades laborales por depresion, que en casi todos
los casos se trata de sintomas similares al estrés.

En vista de los analisis presentados, se advierte que la salud y el trabajo son
inseparables. Por lo tanto, es necesario proporcionar al trabajador condiciones de
trabajo adecuadas y un ambiente de trabajo que contribuya a mejores condiciones de
salud para estos profesionales, con el fin de evitar una alta prevalencia de sintomas
musculoesqueléticos en los docentes.

Los resultados de este estudio, consideran algunas limitaciones como posibles
sesgos de medidas simultaneas al utilizar cuestionarios autoadministrados y posibles
factores no controlados, ademas de posibles sesgos de seleccion en estudios
ocupacionales, ya que los investigados en pleno ejercicio de la profesién tienden a ser
mas saludables en relacion a las que se encuentran en desvio de funcion en el
momento de la investigacion. También podemos mencionar que el cuestionario NMQ
utilizado como instrumento principal para la variable resultado no permite identificar
las posibles causas de los sintomas, por lo que es necesario aplicarlo junto con otros
instrumentos para obtener otros datos y variables que verifiquen esta asociacion.

Sin embargo, se destaca que los resultados de este estudio fueron representativos
para la poblaciéon de docentes de la ciudad de Cuiaba, Mato Grosso, Brasil, ya que se
consider6 una muestra aleatoria. Ademas, los resultados pueden ser importantes para
apoyar mejoras en las politicas publicas de intervencion en la salud de los
trabajadores para garantizar condiciones de trabajo adecuadas y necesarias para los
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profesionales de la ensefianza. Dado que estos factores son modificables y con su
conocimiento, se podran prevenir la aparicion de estos sintomas y enfermedades por
trastornos musculo esqueléticos.

Ademas, se recomiendan mas investigaciones sobre el tema, con el fin de incentivar y
profundizar las discusiones sobre los sintomas musculoesqueléticos entre los
profesores, con la finalidad de corroborar o confrontar los resultados de esta
investigacion, ya que son pocos los estudios encontrados con esta clase profesional.

CONCLUSION

En el presente estudio se encontr6 una alta prevalencia de sintomas
musculoesqueléticos en los ultimos doce meses, independientemente de la regidn
corporal afectada, en docentes de escuelas publicas, y que las variables, ritmo de
trabajo estresante, material de trabajo insuficiente, trabajo repetitivo, esfuerzo fisico
intenso, cargar peso con frecuencia y presentar sintomas sugestivos de trastornos
mentales comunes se asociaron de manera estadisticamente significativa con este
resultado. Sin embargo, los docentes contratados presentaron una razén de
prevalencia de proteccion entre este factor y el resultado con significacion estadistica.
Cuando se analizaron las variables en conjunto, en el analisis multiple ajustado, se
evidencid que en el modelo final se mantuvieron como factores de riesgo las
siguientes variables: realizar esfuerzo fisico intenso, cargar peso con frecuencia y
trastornos mentales comunes, todos estadisticamente significativos y asociados a la
presencia sintomas musculoesqueléticos. Se observé que la variable vinculo también
permanecio en el modelo final y la interaccion entre las variables realizacién de
esfuerzo fisico intenso y cargar peso frecuentemente, sin embargo, como factores
protectores, para la presencia de sintomas musculoesqueléticos. Este ultimo hallazgo,
del presente estudio, no tiene precedentes, lo que sugiere una mayor investigacion
con esta poblacion, con el fin de explicar mejor esta interaccién de los sintomas
musculoesqueléticos entre los profesores.

Se concluye que las caracteristicas laborales analizadas demostraron ser importantes
factores de riesgo para la aparicion de sintomas musculoesqueléticos en los ultimos
doce meses, independientemente de la regidn corporal afectada. Por lo tanto, se cree
que los resultados de este estudio pueden apoyar a los gestores y responsables para
acciones preventivas en el lugar de trabajo, en lo que se refiere a mejores condiciones
de salud para los profesores.
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