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Resumo

Foi realizado na cidade de Pelotas/RS um censo com trabalhadores de Educagio Fisica atuantes
em academias de gindsticas com o objetivo de descrever as caracteristicas de saude dessa popu-
lagdo. O estudo observacional entrevistou 497 trabalhadores obtendo informagées referentes a
questdes econdmicas, sociodemograficas, comportamentais (nivel de atividade fisica, tabagismo
e ingestio de dlcool) e relacionadas a saide como sintomas musculoesqueléticos, problemas de
voz e transtornos psiquidtricos menores. A quase totalidade dos entrevistados foi classificada
como ativos, 1,2% eram fumantes e mais da metade dos homens e 45% das mulheres relataram
ingestio exagerada de dlcool. Quanto 4 saide vocal, todos os trabalhadores foram classificados
como tendo satide excelente; 7,6% possufam transtornos psiquidtricos menores e os segmentos
corporais mais relatados com dor ou desconforto no dltimo ano foram a coluna lombar, os
joelhos e pescoco. O diagnéstico de saude desses trabalhadores mostrou elevada prevaléncia de
atividade fisica e baixas frequéncias de tabagismo, problemas de voz e transtornos psiquidtricos
menores Entretanto, é necessdrio estratégias de mudangas em relagio ao consumo excessivo de
dlcool e cuidados com a coluna lombar e joelhos.

Palavras-chave
Dor musculoesquelética; Transtornos mentais; Academias de gindstica; Voz; Doenca.

Abstract
1t was held in the city of Pelotas/RS a census with Physical Education workers in gyms in order fo
describe their health characteristics. The observational study interviewed 497 workers obtaining in-
formation related to economic, demographic, behavioral (pby:ical activity, smoking and alcobol intake)
and health-related as musculoskeletal symptoms, voice problems and psychiatric disorders. Almost all
of them were classified as physically active, 1.2% were smokers and more than half of men and 45% of
women reported excessive alcohol intake. All workers were classified as having excellent vocal health,
7.6% had psychiatric disorders and the body segments most reported with pain or discomfort in the
last year were the lumbar spine, knees and neck. The health results showed high prevalence of physical
activity and low frequencies of smoking, voice problems and psychiatric disorders. However, strategies
to change excessive alcohol consumption and care fo lumbar spine and knees are necessary.
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= Salde de trabalhadores atuantes em academias de ginastica
INTRODUCAO

As academias de gindstica ocupam cada vez mais espago no contexto social, atuando
como organizagdes especializadas e prestadoras de servigos fisico-esportivos. Tra-
balhadores de Educacio Fisica atuantes nesses estabelecimentos sio fundamentais,
exercendo dentre vérias fungbes, a de proporcionar, através de seus conhecimen-
tos, meios que visem promover um estilo de vida ativo para seus clientes. Porém,
esse mesmo trabalhador responsével por estimular tais comportamentos, por vezes,
acaba por expor sua prépria saide a condigdes inadequadas de trabalho. Salarios
abaixo do estabelecido, auséncia de pausas, condigbes ergondmicas nio ideais e
desvalorizagdo profissional sio condi¢ées de trabalho descritas na literatura *.

Hai evidéncias de que esse trabalhador estd suscetivel a agravos relacionados a
sua saude #°. Problemas musculoesqueléticos, distirbios vocais, assim como des-
gaste mental podem estar associados ao ambiente ocupacional em virtude das ca-
racteristicas que algumas modalidades da ocupagio possuem. A organizagio do
trabalho, fatores ambientais e possiveis sobrecargas sio condi¢des de trabalho que
podem interferir diretamente em agravos a satide musculoesquelética. A literatura
reporta que o desgaste fisico pode ser percebido em atividades como o ciclismo
indoor ?, assim como a existéncia de fatores como a repetitividade e posturas inde-
vidas, possiveis responséveis pelo surgimento de lesdes.

Transtornos psiquidtricos menores * e problemas vocais também podem estar
associados ao ambiente laboral. Os primeiros, devido a necessidade de concentra-
¢do e ou monotonia proveniente da tarefa, jornadas extensas de trabalho, atuagdo
em mais de um local de trabalho, dentre outros fatores. A voz, elemento norteador
e estimulador das modalidades referentes ao exercicio fisico, também pode ficar
comprometida. Problemas como rouquidao e afonias nesses trabalhadores ji fo-
ram relatados em outros estudos *°.

Hibitos comportamentais como ingestdo exagerada de dlcool, pratica de ati-
vidade fisica e o uso do tabaco sdo varidveis importantes relacionadas a saide do
trabalhador de Educagio Fisica de academia. Porém, no que diz respeito a essa
populagio, a literatura ¢ inconclusiva. Ha relatos de elevada prevaléncia de pratica
de atividade fisica em profissionais de Educagio Fisica que atuam na rede escolar ¢
além de elevada prevaléncia de tabagismo, responsével por 90% de todas as mortes
por cancer de pulmio, em outros profissionais da drea da saide 7. Uma possivel
explicagdo para essa lacuna é de que esses trabalhadores de Educacio Fisica atu-
antes em academias possuam comportamentos positivos, em virtude da exigéncia
que esse mercado, de certa forma, impde a esses trabalhadores. Além disso, parece
haver, no senso comum, a crenga de que o trabalhador de Educagio Fisica ¢ natu-
ralmente mais ativo, o que os exclui de determinadas investiga¢des °.

No sentido de preencher essa lacuna da literatura, o presente estudo tem
por objetivo descrever as caracteristicas de saide de trabalhadores de educagio
fisica atuantes em academias da zona urbana de uma cidade de médio porte do

sul do Brasil.

METODOS

Foi realizado um censo no ano de 2012 na cidade de Pelotas/RS que objetivou
verificar as condi¢bes de satde de trabalhadores de Educagio Fisica atuantes em
academias de gindstica. O estudo se caracteriza como sendo observacional de ca-
riter descritivo.
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A populagio foi formada por todos os trabalhadores de Educacio Fisica atu-
antes em academias de gindstica (graduados em Educagio Fisica, nio graduados,
provisionados e estagidrios) localizadas na zona urbana da cidade de Pelotas/RS.
Fizeram parte, ministrantes de programas que utilizam atividades coreografadas
com pesos livres, atividades que estio em evidéncia na midia e no universo do
Jitness, personal trainers, ministrantes de diversas modalidades ginasticas, trabalha-
dores atuantes em salas de musculagio, de lutas, trabalhadores que utilizam bici-
cletas ergométricas para promog¢io da atividade fisica, trabalhadores que atuavam
com dangas, Pilates, Yoga e atividades aquaticas. O estudo nio previu cilculo para
tamanho de amostra, visto que buscou entrevistar todos os trabalhadores de Edu-
cagdo Fisica. Quanto a definigdo de academia de gindstica, foi incluido no estudo
qualquer ambiente que oferecesse alguma prética corporal de forma sistematizada
e que possuisse fins lucrativos, independente do tamanho. Ambientes que ofere-
cessem atividades fisicas de um modo geral, visando condicionamento fisico, satide
e lazer foram incluidos ®.

A logistica do trabalho teve inicio em maio de 2011. Inicialmente a cidade de
Pelotas foi fragmentada em 19 setores observando um espago geogrifico seme-
lhante entre os mesmos. A partir desses, entrevistadores (graduandos da Escola
Superior de Educagio Fisica) foram direcionados as regides com o objetivo inicial
de mapear todas as academias de gindstica existentes na zona urbana da cidade e
obter informagdes basicas do estabelecimento. Naquele momento, foram encon-
tradas 170 academias e 546 trabalhadores.

A coleta de dados, por meio de uma entrevista estruturada com os trabalha-
dores, foi realizada entre outubro de 2011 e maio de 2012. Os entrevistadores
responsdveis pela coleta de dados (n=20) passaram por um treinamento de 20
horas, visando a padronizag¢io dos procedimentos adotados na coleta. Um estudo
piloto foi realizado em duas academias de gindstica localizadas no municipio de
Rio Grande/RS, cidade localizada a aproximadamente 60 Km ao sul de Pelotas.
Todos os trabalhadores foram contatados e convidados a participar do estudo. A
todos foi garantido o direito de recusa e a confidencialidade das informagées a
serem coletadas. Os que concordaram em participar assinaram um termo de con-
sentimento livre e esclarecido.

O instrumento utilizado para a coleta de dados foi um questiondrio contendo
questdes econdmicas, sociodemogrificas, comportamentais, relacionada a satde
e aspectos relativos ao trabalho como as modalidades que os trabalhadores de
Educagio Fisica atuavam. O nivel economico foi definido a partir do “Critério
de Classificagdo Economica Brasil” que estima o poder de compra das pessoas e
familias urbanas °. Além disso, também foi coletada a renda dos entrevistados em
reais. Aspectos comportamentais como tabagismo e ingestdo de alcool foram co-
letados e analisados através de instrumentos propostos pela Organiza¢io Mundial
da Satude ' Em rela¢do a varidvel ingestdo de dlcool, uma “dose” foi definida
e explicada ao entrevistado como sendo equivalente ao consumo de 285 mL de
cerveja, 120 mL de vinho ou, aproximadamente, 30 mL de destilados ''. Para a
mensura¢do da pratica de atividade fisica foi utilizado o Questiondrio Interna-
cional de Atividades Fisicas (IPAQ), versio longa, validado por Craig et al. 2. Os
individuos que relataram a pratica semanal igual ou superior a 150 minutos foram
considerados suficientemente ativos.

As varidveis relacionadas a satide (sintomas musculoesqueléticos, problemas de
voz e transtornos psiquidtricos menores) foram coletadas e analisadas através do
dos seguintes instrumentos: Questiondrio Nérdico de Sintomas Musculoesque-
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léticos '3, Protocolo de Qualidade de Vida e Voz (QVV) ', versio brasileira do
Voice-Related Quality of Life (V-RQOL) ¥ e o Self~Report Questionnaire (SRQ-20)
16. O Protocolo de Qualidade de Vida e Voz é um questiondrio composto por dez
questdes, contemplando dois dominios: socioemocional (SE) e fisico (F). O ponto
de corte é de 25 pontos de acordo com o escore final, sendo que valores abaixo
dessa pontuagio sio definidos como uma pior percepgio da QVV. O SRQ-20 foi
testado e validado por Harding et al. 77 e validado no Brasil por Mari e Willians
16, Escores iguais ou superiores a seis pontos para homens e iguais ou superiores a
oito pontos para mulheres foram considerados sugestivos para transtornos psiqui-
atricos menores.

Durante o trabalho de campo, o controle de qualidade foi realizado através da
aplicagdo de um questiondrio resumido contendo perguntas-chave a uma amostra
aleatéria de 10% dos trabalhadores entrevistados. O objetivo do mesmo foi a veri-
ficagdo de possiveis erros e fraudes, tais como modifica¢io ou invengio de dados.

Para estruturagio do banco de dados foi utilizado o programa EpiData 3.1.
Cada questiondrio foi duplamente digitado o que permitiu, posteriormente, a
comparagio dos bancos para avaliagio e corregio de possiveis erros de digitagdo. A
anélise dos dados foi realizada através da utiliza¢io do software estatistico STA-
TA 10.0. Foi realizada uma anilise descritiva dos dados com célculo de médias e
desvios-padrio para as varidveis continuas e cdlculo de propor¢des e IC95% para
as varidveis categoricas.

O protocolo do estudo foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa da Escola

Superior de Educagio Fisica da Universidade Federal de Pelotas e aprovado sob
o n° 021/ 2011.

RESULTADOS

Do total de 546 trabalhadores de Educacio Fisica existentes nas 170 academias
mapeadas, 497 responderam o questiondrio (5,1% de perdas e 3,9% de recusas). A
média de idade dos entrevistados foi de 29,7 anos (DP= 8,3), sendo a maioria do
sexo masculino (57,9%). A média de peso e estatura da populagio foi de 72,4 Kg
(DP=14,5) e 170cm (DP= 9,2), respectivamente. Observou-se que 87,1% dos en-
trevistados eram de cor branca (autorreferida), 66,4% solteiros e 27,9% possuiam
filhos. Em relagdo a escolaridade, a maioria possuia graduagio em Educagio Fisica
(32,0% licenciados plenos, 14,7% licenciados e 6,6% bacharéis). Quanto a renda
mensal, a mediana salarial proveniente somente do trabalho realizado na academia
foi de R$ 1000,00, sendo que 82,9% do total dos entrevistados foram classificados,
segundo seus bens de consumo, nas classes econdmicas A e B.

Do total dos entrevistados, 48,5% atuavam como instrutores de musculagio
e 38,8% ofertavam servi¢os de treinamento personalizado. Apenas 16,7% minis-
travam aulas de gindsticas (atividades coreografadas com pesos livres, exercicios
localizados, atividades com auxilio de bicicletas ergométricas, entre outros), 15,2%
trabalhavam com lutas, e 14,7% ofertavam o servi¢o de Pilates. Ainda, 6,6% traba-
lhavam com dangas, 6,2% do total trabalhavam com atividades aquaticas (natagio
e hidroginastica), e 1,8% eram instrutores de Yoga. A tabela 1 descreve as varidveis
sociodemogrificas e de trabalho dos trabalhadores de academias da zona urbana
da cidade de Pelotas/RS.

Quanto a percep¢io de saide, 77,9% dos entrevistados relataram perceber a
saide como muito boa ou excelente. Em rela¢do ao tabagismo, 25,9% da popula-
¢do admitiram ter experimentado pelo menos um cigarro na vida, porém, o habito
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Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas e de trabalho dos trabalhadores de academias de
ginastica da zona urbana da cidade de Pelotas/RS. (n=497).

Sexo

Feminino 209 42 1

17 a 29 anos 303 61,0

40 a 49 anos 36 7.3

Cor da pele

Preta/mulata 64 12,9

Casado (a) ou vive com companheiro (a) 146 29,4

Separado (a)

Escolaridade

Fundamental completo

Médio completo

Superior incompleto em EF: Licenciatura

Superior completo em EF: Licenciatura Plena

Superior completo em EF: Bacharelado

Superior completo em outra area 60 12,0

A 101 20,2

@ 83 16,7

Renda mensal total bruta referente a(s) academiacs)

R$ 1001,00 a R$ 2000,00 139 28,0

R$ 3001,00 a R$ 4000,00 18 3,6

Ignorou a questao 12 2,4

Instrutor de musculagdo 241 48,5

Ginasticas 83 16,7

Pilates 73 14,7

Atividades aquaticas

EF = Educagdo Fisica.
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de fumar atualmente foi encontrado em 1,2% (n=6). Analisando a ingestio de
dlcool, 94,3% dos entrevistados relataram jd ter ingerido esse tipo de substincia
alguma vez na vida. Atualmente, 73,0% ainda possuem esse comportamento, sen-
do que 70,8% do total da populagio relataram ingerir de forma esporadica. Entre
os homens que relataram ingerir bebida alcodlica atualmente, mais da metade
(55,7%) ingeriram mais de cinco doses em uma mesma ocasido no ultimo més.
Em relagdo as mulheres, a prevaléncia foi de 45% para a ingestdo de mais de
quatro doses em uma mesma ocasiio no ultimo més. Considerando o consumo
alcodlico abusivo de acordo com a escolaridade, encontrou-se uma prevaléncia de
49,5% para os estudantes.

A mediana de pritica semanal de atividade fisica (atividade fisica total) foi de
1410 minutos, sendo que quase a totalidade dos entrevistados atingiram o minimo
de atividade recomendada (99,0%). Quando analisados os dominios para pratica
de atividade fisica separadamente, os resultados variaram. As medianas em minu-
tos de atividade fisica praticados na semana habitual nos dominios do trabalho,
doméstico, lazer e deslocamento foram 600 minutos, 70 minutos, 420 minutos e
90 minutos, respectivamente. Quando analisado através de frequéncias relativas,
75,2% e 79,3% foram considerados suficientemente ativos nos dominios trabalho
e lazer, respectivamente. Além disso, considerando as modalidades ministradas,
95,1% dos trabalhadores que atuavam em gindsticas relataram atividade fisica su-
ficiente no dominio do trabalho para serem considerados fisicamente ativos. A
tabela 2 descreve as varidveis relacionadas as condi¢bes de satde e habitos com-
portamentais dos trabalhadores.

Analisando a satde vocal, a média do escore total do QVV foi de 94,8 (DP=
1,25). Todos os trabalhadores de todas as modalidades obtiveram excelentes pon-
tuagdes na andlise vocal. Enquanto os ministrantes de atividades aqudticas apre-
sentaram 93,0 pontos, os trabalhadores que atuavam com lutas relataram qualida-
de de voz préxima do valor maximo (96,7 pontos). Em relagio a saide mental, a
prevaléncia total de transtornos psiquidtricos menores na populagio foi de 7,6%.
Analisando os géneros, a prevaléncia desse agravo entre os sexos foi de 6,2% para
os homens e 9,5% para as mulheres. Entre os entrevistados, por volta de 10%, dos
trabalhadores que atuavam com Yoga, atividades aquiticas, gindsticas e muscula-
¢do relataram tais transtornos.

No que se refere a presenca de sintomas musculoesqueléticos no ultimo ano,
verificou-se que 87,9% dos entrevistados relataram alguma dor/desconforto em
alguma regido do corpo. Prevaléncias importantes foram descritas para as regices
da coluna lombar (50,1%), joelho (41,4%), pescogo (40,6%) e ombros (37,6%).
Quando analisados separadamente por atividade que ministra, a dor na coluna
lombar foi relatada por ministrantes de Pilates, atividades aquéticas, dangas e
personal trainers (63,0%, 58,0%, 54,5% e 53,8%, respectivamente). J4 em relagdo
ao joelho, trabalhadores que atuavam com atividades coreografadas - gindsticas
(50,6%) e atividades aquidticas (48,3%), relataram dor/desconforto nessa regido.
Analisando a regido do pescogo, 53,4% dos ministrantes de Pilates referiram o
problema seguido por ministrantes de dangas e também atividades aquiticas
(51,5% e 45,1%, respectivamente). Por fim, trabalhadores que atuavam com ativi-
dades aquiticas e Pilates relataram dor na regido dos ombros. A tabela 3 descreve
a frequéncia relativa das varidveis comportamentais e de satde dos trabalhadores
de academias de acordo com as modalidades que ministram.
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Tabela 2 - Frequéncia absoluta e relativa das varidveis comportamentais e de satide dos trabalha-
dores de academias de ginastica da zona urbana da cidade de Pelotas/RS. (n=497)

Percepcdo de saude

Boa 102 20,5

Excelente 176 35,5

Sim 6 1,2

Ingestdo de alcool de forma exagerada

Mulheres (mais de 4 doses) 72 45,0

Insuficientemente ativos 5 1,0

Atividade fisica no trabalho

Suficientemente ativos 374 75,2

Insuficientemente ativos 103 20,7

Atividade fisica no deslocamento

Suficientemente ativos 190 38,2

Insuficientemente ativos 331 66,6

Saude vocal

Percep¢do adequada para satde vocal 497 100,0

Sim 38 7,6

Sintomas musculoesqueléticos no Gltimo ano

Ombro 187 37,6

Pulso/ mado 125 25,1

Lombar 249 50,1

Perna 76 15,2

Tornozelo 65 13,1
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Tabela 3 - Frequéncia relativa das varidveis comportamentais e de satide dos trabalhadores de academias de ginastica da zona urbana da

cidade de Pelotas, de acordo com as modalidades ministradas.

Modalidades ministradas

varaveis Musculagdo Pers_onal Lutas Ginésticas Pilates AtiVi(,ja_ldes Yoga Dancas
Trainer Aquaticas
Percepcdo de satde (%)
Muito ruim/ruim 1,3 2.1 2,6 1,2 1,5 0,0 0,0 3,0
Boa 18,2 171 21 19,3 17,8 12,9 22,2 33,3
Muito boa 48,2 47,6 36,9 45,8 46,5 355 333 33,3
Excelente 32,3 33,2 39,5 33,7 34,2 51,6 44,5 30,4
Ativos (%) 99,5 100,0 100,0 100,0 94,5 100,0 100,0 100,0
Ativos no trabalho (%) 75,9 81,3 85,5 95,1 60,2 70,9 77,7 81,8
Ativos no lazer (%) 84,6 82,9 80,2 711 71,2 83,8 55,5 63,6
Ativos no deslocamento (%) 39,4 35,2 32,8 36,1 31,5 48,3 53,5 51,5
Média de pontuagdo para
salide vocal segundo QVV 94 94,5 96,7 93,8 96,2 93 95,7 94
(0-100)
KZ:S:;”E)OZE’S"]“W”COS 9,1 8,2 52 96 5,5 96 11,1 3,0
Sintomas musculoesqueléticos no Gltimo ano (%)
Pescoco 36,1 42,4 34,2 32,5 53,4 451 333 51,5
Ombro 38,5 41,9 38,1 34,9 47,9 51,6 33,3 242
Cotovelo 11,6 11,3 19,7 8,4 8,2 16,1 111 3,0
Pulso/ mao 26,1 25,4 25,0 16,8 23,3 12,9 1.1 21,2
Torécica 20,7 18,1 131 21,7 21,9 12,9 1.1 15,1
Lombar 51,8 53,8 355 49,3 63,0 58,0 33,3 54,5
Coxa 18,2 12,4 26,3 20,5 10,9 19,3 22,2 24,2
Perna 15,7 14,0 19,7 18,1 13,7 38,7 111 21,2
Joelho 41,0 471 421 50,6 36,9 48,3 44,4 42,4
Tornozelo 12,0 15,0 13,1 13,2 9,6 19,3 22,2 21,2
DISCUSSAO

A mudanga constante do ambiente ocupacional, a alteragdo da rotina dos traba-
lhadores e exposicoes a fatores de risco para a saide como cobrangas por rendi-
mento, auséncia de pausas e as proprias caracteristicas das ocupagdes podem gerar
transtornos psicofisicos, alterando o estilo de vida dos trabalhadores. Apesar dessa
premissa, a realidade de trabalhadores de Educagio Fisica atuantes em academias
de gindstica tem sido pouco abordada na literatura.

No presente estudo, a média de idade encontrada foi semelhante a outros es-
tudos *'. Uma possivel explica¢do para o fato pode ser a necessidade de maior
vitalidade e esforco que algumas modalidades exigem, como exemplo, aulas de
atividades coreografadas cujo professor é participante ativo.

O ndmero de trabalhadores atuantes em academias que possuiam graduagio em
Educagio Fisica foi muito inferior aos estudos de Palma et al.? e Mendes *. Isso pode
estar relacionado as metodologias e aos critérios de inclusio utilizados nessas pesqui-
sas. No presente estudo, foram consideradas todas as pessoas que prestavam servigos
relacionados a atividades fisicas, fato ndo abordado pelos estudos referidos. Em re-
lagdo a remuneragio mensal, os valores foram inferiores aos expostos pelos autores
citados anteriormente. De acordo com a literatura, a desregulamentagdo dos direitos
e a flexibilidade das relagées de trabalho sdo percebidas de forma mais frequente em
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academias de gindstica . As redug¢es dos custos de trabalho através da informalida-
de e a maior competitividade contribuem diretamente para essa precarizagio.

Em relagdo a percepgio de satde, foi encontrada elevada prevaléncia nas cate-
gorias muito boa e excelente. Apesar da percep¢io de saude ter sido descrita em
outros profissionais ¢, a literatura em relagdo a populagio estudada é inexistente
nesse aspecto. Hipéteses a esses achados podem estar relacionados 4 associagdo
desses trabalhadores a hibitos sauddveis, como baixas prevaléncias de tabagismo
e elevados niveis de atividade fisica, e também a baixa média de idade encontrada.
Outra possivel explicagio pode estar atrelada ao viés do trabalhador sadio, consi-
derada uma limitagdo do estudo, uma vez que aqueles que possuem condigbes de
saide desfavoraveis podem nido estar mais inseridos nesse ambiente laboral.

O hibito de fumar, apesar dos maleficios amplamente conhecidos, ¢ verificado
em profissionais de diferentes ocupagdes, inclusive da drea da satde. A frequéncia
relativa do hédbito de fumar atualmente no presente estudo foi inferior ao estudo
realizado com profissionais da drea da satde na cidade de Pelotas-RS (10,1%) .
Com relagdo ao uso do tabaco entre trabalhadores de Educa¢io Fisica, atuantes
em academias, poucos estudos foram encontrados. Em uma amostra de 32 tra-
balhadores de uma academia de gindstica da cidade de Niter6i/R], 6,2% foram
considerados fumantes ?'. Palma e colegas ** encontraram uma prevaléncia de ta-
bagismo didrio de 8% entre académicos de Educagio Fisica, na cidade do Rio
de Janeiro. Uma possivel explicagdo para esses achados pode estar relacionada a
uma associagdo positiva entre comportamentos saudédveis. No estudo desenvolvido
com profissionais de saide nas regies sul e nordeste do Brasil, maiores niveis de
atividade fisica foram encontrados entre individuos ndo fumantes e naqueles que
consideravam sua satide muito boa ou excelente .

A ingestio exagerada de dlcool assim como o uso de tabaco, é notado em estu-
dantes e profissionais da educagdo e também da satde, sendo considerado um im-
portante problema de saide publica. No presente estudo, 94,3% dos entrevistados
ja relataram ter ingerido esse tipo de substancia alguma vez na vida, destacando-se
a prevaléncia de ingestdo exagerada em relagio aos estudantes. Em um estudo reali-
zado na cidade de Vitéria da Conquista/BA com 250 professores da rede particular
de ensino, apontou que 22,1% ingeriam bebidas alcodlicas e que 1,3% da amostra

1 24, Palma e colaboradores %2, em um

eram suspeitos de serem dependentes do dlcoo
estudo no Rio de Janeiro cuja amostra foi composta por estudantes de Educagio
Fisica, relataram uma prevaléncia de consumo semanal de lcool de 34,6%. A lite-
ratura corrobora com os resultados do presente estudo em relagio a ingestdo ele-
vada de dlcool em estudantes. Nesse periodo etirio o individuo estd exposto a uma
série de alteragdes em seu cotidiano. Avango na formagio profissional e mudangas
em relagio aos vinculos sociais podem estar associados a esse comportamento.
Com relagio ao nivel de atividade fisica exclusivamente de trabalhadores de aca-
demias, os dados sdo escassos na literatura. Uma possivel explicagdo pode estar atre-
lada ao pressuposto de que trabalhadores de Educagio Fisica sdo naturalmente mais
ativos do que o restante o que acaba por eliminar investigacdes **. Elevadas prevalén-
cias de ativos foram encontradas nos dominios trabalho e lazer, destacando-se os tra-
balhadores que atuavam com gindsticas no primeiro dominio. A literatura relata que
ministrantes de gindsticas estio mais expostos hd elevadas cargas de trabalho fisico
e, consequentemente, maior desgaste 2. Na cidade de Pelotas/RS, um estudo analisou
o dominio do lazer em professores de Educacio Fisica do ensino bésico e encontrou
uma prevaléncia de 55,0% de ativos ® Palma e colegas 2, a0 medirem o nivel de ati-
vidade fisica de estudantes de Educagio Fisica de duas universidades particulares do
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Rio de Janeiro, encontraram que 90,8% dos académicos praticavam atividades fisicas
regulares pelo menos uma vez na semana. Esses achados podem estar relacionados
ao préprio perfil dessa populagio ou devido as caracteristicas da ocupagio.

O ndimero de pesquisas sobre a saide vocal de profissionais em diferentes dreas
de atuagio relacionando com seu ambiente ocupacional cresceu nos ultimos anos,
principalmente em professores . A voz passou a ser um dos principais instrumen-
tos de trabalho em atividades laborais que exigem certa agilidade de informagio,
cumprimento de tarefas imediatas e que estejam associadas a motivagdo e diferen-
tes estimulos para a continuidade. Abordando especificamente trabalhadores de
academias, a voz ¢ um instrumento de trabalho tdo importante quanto a exigéncia
fisica que estd associada com essa ocupagio. Analisando a saide vocal no presente
estudo, ministrantes de atividades aqudticas e gindsticas foram os que relataram
menores pontuagdes no questiondrio QVV. Os resultados do presente estudo sio
corroborados pela literatura. Assim, de acordo com Heidel et al. °, a gindstica ae-
rébica ¢ caracterizada pela simultaneidade entre instru¢ées vocais e a pratica de
exercicios extenuantes comprometendo o controle da respira¢io e assim o fluxo de
ar. Entre os principais agravos estdo as queixas com relago a rouquidao. Outros au-
tores concluiram em seus respectivos estudos que trabalhadores de tal modalidade
apresentaram perdas parciais ou totais de sua voz, queixas sobre desconforto larin-
geo e variados disturbios vocais #?°. Machado et al. #” afirmam que trabalhadores de
Educagio Fisica, ministrantes de aulas de hidrogindstica, necessitam da utilizag¢io
da voz em uma intensidade elevada, podendo assim acarretar em distarbios vocais.

Em relagio a saide mental, os transtornos psiquidtricos menores ganham pro-
por¢io cada vez maior entre os trabalhadores. A possivel desvalorizagio profis-
sional, acimulo de atividades, assim como a auséncia de resultados positivos per-
cebidos no ambiente laboral pode contribuir para esse fato. Achado superior ao
presente estudo foi encontrado em 37 trabalhadores de academias, onde 16,2%
da amostra possuiam algum transtorno psiquico '. Em outro estudo, encontrou-se
uma prevaléncia de 13,6% para a amostra total de professores de Educagio Fisica®.
Fatores como questoes financeiras, estrutura fisica do ambiente, pressoes psicologi-
cas pelo rendimento e a constante necessidade de estar atendendo as expectativas
do mercado também estdo associados a elevagdo de transtornos psiquidtricos . A
literatura reporta uma forte associagio entre o sofrimento psiquico e maior irritabi-
lidade juntamente com fadiga excessiva entre aqueles que estdo expostos ao excesso
de ruido ocupacional . Sendo assim, ministrantes de atividades aquiticas e ginds-
ticas podem enquadrar-se nesse aspecto. Trabalhos visando o presente desfecho
em trabalhadores de Educacio Fisica atuantes em academias ainda sio escassos.
A existéncia dessa lacuna na literatura torna esses resultados ainda inconclusivos.

Com relagdo a associagdes entre dores musculoesqueléticas e trabalhadores de
academias, pouco tem sido relatado na literatura. Escassez de estudos e metodo-
logias heterogéneas prejudicam a comparagio dos dados. No presente estudo, a
prevaléncia de dor/desconforto em alguma regido do corpo no ultimo ano atin-
giu 87,9% dos entrevistados. Essa prevaléncia supera os achados de Palma et al. *
em um estudo com 184 trabalhadores de Educa¢io Fisica atuantes em atividades
aquiticas, o qual encontrou prevaléncia de 52,7% de dor em relagdo a algum seg-
mento corporal. Ainda, Milano et al. ? avaliaram 72 trabalhadores de Educagio
Fisica ministrantes de aulas de ciclismo indoor. De acordo com os autores, tra-
balhadores que atuam nessa modalidade estdo expostos a uma elevada carga de
trabalho fisico, o que pode ser causa da elevada prevaléncia de distirbios mus-
culoesqueléticos encontrada no estudo (48,6%). Ambos os estudos relatados uti-
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lizaram questiondrios compostos por perguntas abertas, instrumentos diferentes
daquele utilizado no presente estudo, os quais podem ter subestimado a medida de
prevaléncia. Nesse sentido, em estudo recente, Mohr e colaboradores '® relataram
prevaléncia de dor no tltimo ano em trabalhadores de Educagio fisica atuantes em
academias na cidade de Florian6polis/SC, utilizando o mesmo instrumento que o
utilizado na presente pesquisa, de 75,9%, valor mais préximo ao de nosso estudo.

Segmentos corporais como coluna lombar, joelho, pescogo e ombros foram
citados no presente estudo, corroborando com Mohr et al. . Problemas muscu-
loesqueléticos podem estar associados a inimeros fatores, entre eles, aspectos bio-
mecénicos envolvidos nas tarefas profissionais, elevado tempo de permanéncia na
posicdo de pé, postura inadequada, repetitividade da tarefa e constante utilizagio
de esforgo fisico *. Dessa forma, a prevaléncia importante de desconforto lombar
em ministrantes de Pilates pode ser explicada pela exigéncia profissional; assim
como desconforto nos joelhos referidos pelos ministrantes de gindsticas e ativi-
dades aqudticas, caracterizadas por elevados impactos e repetitividade da tarefa.

Alguns aspectos importantes do presente estudo devem ser salientados. Deve-
se ressaltar o ineditismo da pesquisa por tratar-se de um censo referente aos traba-
lhadores de Educacio Fisica atuantes em academias. Adicionalmente, a logistica
cuidadosa, bem como a utilizagio de instrumentos validados e o baixo indice de
perdas e recusas, reforcam a fidedignidade dos dados.

Concluindo, encontrou-se baixa prevaléncia de fumantes e elevadas frequéncias
de pritica de atividade fisica total e de ingestdo exagerada de dlcool. Além disso,
também notou-se baixas prevaléncias de transtornos psiquidtricos menores e exce-
lentes condigbes de satde vocal. Porém, verificou-se elevada prevaléncia de sintomas
musculoesqueléticos no ltimo ano, destacando as regides da coluna lombar e joelho.

O diagnéstico das condigoes de satde de trabalhadores de Educacio Fisica
atuantes em academias apontou um perfil positivo para quase a totalidade das
varidveis. Isso, deve-se muito provavelmente em funcio da baixa média de idade
da populagio. Porém, o planejamento de estratégias de mudangas em relagio ao
consumo excessivo de dlcool e uma maior conscientizagio visando a ndo exposi¢do
de regides como coluna lombar e joelhos torna-se necessario.

Agradecimentos
Agradecemos ao Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnol6-
gico (CNPq) pelo apoio financeiro fornecido para a realiza¢io do estudo (Edital

Universal 14/2012 - processo 474306/2012-7).

Colaboradores
T.W. Hartwig colaborou na concep¢io, andlise de dados e redagio do artigo. M. C. da
Silva, F. F. Reichert e A. J. Rombaldi colaboraram na escrita e revisio final do artigo.

REFERENCIAS

1. Palma A. Vida de professores de educacdo fisica que atuam em academias de gindstica:
comportamento de risco ou vulnerabilidade?. In: Anais da IT Conferéncia do Imagindrio e das
Representagoes Sociais em Educacio Fisica, Esporte e Lazer. Rio de Janeiro: Universidade
Gama Filho, 2003; 21-29.

2. Milano F, Palma A, Assis M. Satde e trabalho dos professores de educagio fisica que atuam
com ciclismo indoor. Revista Digital EFDeportes 2007; 12(109).

3. Palma A, Azevedo APG, Ribeiro SSM, Santos TF, Nogueira L. Satde e trabalho dos professores
de educagio fisica que atuam com atividades aquiticas. Rev Arq Mov 2006; 2(2): 81-101.

4. Komura Y, Inaba R, Fujita S, et al. Health condition of female aerobic dance instructors.
Subjective symptoms and related factors. Sangyo Igaku 1992; 34: 326-334.

HARTWIG ET AL. e—



= Salde de trabalhadores atuantes em academias de ginastica 511 m

5. Heidel SE, Torgerson JK. Vocal problems among aerobic instructors and aerobic participants.
J Commun Disord 1993; 26(3): 179-191.

6. Canabarro LK, Neutzling MB, Rombaldi A]J. Nivel de atividade fisica no lazer dos professores
de educagio fisica do ensino bésico. Rev Bras Ativ Fis e Saude 2010; 16(1): 11-17.

7. Menezes AMB, Hallal PC, Silva F et al. Tabagismo em estudantes de medicina: tendéncias

temporais e fatores associados. ] Bras Pneumol 2004; 30(3): 223-228.

8. Capinussu JM. Academias de gindstica e condicionamento fisico: origens. In: Da Costa L.
Atlas do esporte no Brasil. Rio de Janeiro: CONFEF, 2006.

9. Associagio Brasileira de Empresas de Pesquisa. Critério de classificagio econdmica Brasil. Associagdo

Brasileira de Empresas de Pesquisa, 2011. http://www.abep.org. Acessado em 06 de junho de 2012.

World Health Organization. Definitions of smoking. Global link. World Health Organization.

Geneva: 2003.

11. World Health Organization. Drinking and Driving: a road safety manual for decision-makers
and practitioners. World Health Organization. Geneva: 2007.

12. Craig CL, Marshall AL, Sjostrom M, et al. International physical activity questionnaire:
12-country reliability and validity. Med Sci Sports Exerc 2003; 35(8): 1381-1395.

13. Pinheiro F, Troccoli B, Carvalho C. Validagio do questiondrio nérdico de sintomas
osteomusculares como medida de morbidade. Rev Satde Publica 2002; 36(3): 307-312.

14. Behlau M, Oliveira G, Santos LMA, Ricarte A. Validation in Brazil of self-assessment
protocols for dysphonia impact. Pr6-Fono Rev Atual Cient 2009; 21(4): 326-332.

15. Hogikyan ND, Sethuraman G. Validation of an instrument to measure voice related quality of
life (V-RQOL). ] Voice 1999; 13(4): 557-569.

16. Mari J, Williams PA. Validity study of a Psychiatric Screening Questionnaire (SRQ-20) in
Primary Care in the city of Sdo Paulo. Br ] Psychiatry 1986; 148: 23-26.

17. Harding TW, Arango MV, Baltazar J, et al. Mental Disorders in primary health care: a study of
their frequency and diagnosis in four development countries. Psychol Med 1980; 10: 231-241.

18. Mohr PA, Guimardes AV, Barbosa AR. Sintomas de distirbios osteomusculares em
profissionais de educagio fisica, atuantes em academias de Florian6polis-SC. Rev Bras Ciénc
Esporte 2011; 33(4): 1041-1053.

19. Mendes AD. Atuagio profissional e condi¢des de trabalho do educador fisico em academias
de atividades fisicas (dissertacdo). (Brasilia, Distrito Federal): Programa de Pés-Graduagio da
Faculdade de Educagio Fisica da Universidade de Brasilia, 2010. 236p.

20. Kalleberg AL. O crescimento do trabalho precirio: Um desafio global. Rev Bras Ciénc Soc
2009; 24(69): 21-30.

21. Andrade IFC, Russo ICP. Relagio entre os achados audiométricos e as queixas auditivas e extra-
auditivas dos professores de uma academia de gindstica. Rev Soc Bras Fonoaudiol 2010; 15(1): 167-173.

22. Palma A, Abreu R, Cunha C. Comportamentos de risco e vulnerabilidade entre estudantes de
Educagio Fisica. Rev Bras Epidemiol 2007; 10: 117-126.

23. Siqueira FC, Nahas MV, Facchini LA, et al. Physical activity among health professionals from
south and northeast Brazil. Cad Saude Publica 2009; 25(9): 1917-1928.

24. Delcor NS, Araujo TM, Reis EJ, et al. Labor and health conditions of private school teachers
in Vitéria da Conquista, Bahia, Brazil. Cad Saude Publica 2004; 20(1): 187-196.

25. Jardim R, Barreto SM, Assungido AA. Condi¢des de trabalho, qualidade de vida e disfonia entre
docentes. Cad Saude Publica 2007; 23: 2439-2461.

26. Long J, Williford HN, Olson MS, Wolfe V. Voice problems and risk factors among aerobics
instructors. ] Voice 1998; 12(2): 197-207.

27. Machado PG,Hammes MH, Cielo CA, Rodrigues AL. Os hdbitos posturais e 0 comportamento vocal
de profissionais de educagio fisica na modalidade de hidrogindstica. Rev Cefac 2010; 13(2): 299-313.

28. Neves MY, Viera S, Aratjo A, Uchéa N. Trabalho e saide mental: vivéncia subjetiva dos
trabalhadores do setor da manutengio do hospital universitdrio/ UFPB. In: Silva Filho JE
Jardim SR, organizadores. A danagio do trabalho e sofrimento psiquico: relagdes de trabalho e
sofrimento. Rio de Janeiro. Te Cora; 1997.

29. Dias A, Cordeiro R, Gongalves CGO. Exposi¢io ocupacional ao ruido e acidentes de trabalho.
Cad Saude Publica 2006; 22(10): 2125-2130.

30. Sandmark H. Musculoskeletal dysfunction in physical education teachers. Occup Environ
Med 2000; 57: 673-677.

10.

o

Endereco para Correspondéncia
Tiago Wally Hartwig
PPG em Educagéo Fisica, Universidade Recebido 29/01/2013

Federal de Pelotas Revisado 07/02/2013

Rua Luis de Camdes 625 — CEP:
96055-630 Aprovado 07/02/2013

Fone (fax): (53) 3273-3851
E-mail: tiagowh@gmail.com



