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Resumo  
Os Distúrbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT), são lesões causadas por 
esforços extremos ou repetitivos no trabalho, responsáveis por problemas de saúde pública. 
O objetivo deste estudo foi investigar a prevalência e locais de dor em operadores de caixa 
de supermercado. Foi realizado um estudo transversal com a aplicação de questionário nór-
dico de sintomas musculoesqueléticos em 28 operadores de checkouts de supermercados. 
Observou-se que as principais regiões acometidas foram: cervical (n=22), lombar (n=14) e 
quadril (n=12). Conclui-se que houve prevalência de dor musculoesquelética em região de 
ombro direito, seguidos de punho e mão, joelhos e por fim tornozelo e pé direito. 
Palavras-chaves: Distúrbios Musculoesqueléticos, Ler/Dort, Operadores de Caixa, Super-
mercados 

 
Abstract 
The Work-related Musculoskeletal Disorders (WMSDs) are injuries induced by extreme or re-
petitive efforts at work, it is responsible for public health issues. The aim of this study ws to 
investigate the prevalence and local of pain in supermarkets checkouts workers. A transversal 
study was conducted applying a Nordic Questionnaire of Musculoskeletal Symptoms in 28 
supermarkets checkouts workers. It was observed that the main regions affected were cervical 
(n = 22), lumbar (n = 14) and hip (n = 12).It is concluded that was bigger prevalence of mus-
culoskeletal pain in right shoulder, following wrist and hand, knees and, finally, right ankle and 
foot. 
Key words: musculoskeletal disorders, RSI/WRMD, checkouts workers, supermarkets 

 
 
Introdução 

A busca pela maior produtividade e qualidade das atividades desenvolvidas 

no trabalho, que cada vez mais tende a ser industrializado, mecanizado e automati-

zado, pode impor condições prejudiciais à saúde do trabalhador. As posturas adota-

das durante as horas trabalhadas influenciam nas queixas relatadas pelos indivíduos, 

e os movimentos realizados para a execução das tarefas, muitas vezes, estão relaci-

onados com problemas musculoesqueléticos (1). 
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As Lesões por Esforços Repetitivos (LER) e os Distúrbios Osteomusculares 

Relacionados ao Trabalho (DORT) são termos usados para caracterizar as alterações 

nos músculos, tendões, articulações e nervos, causados por esforços extremos ou 

movimentos repetitivos provenientes não somente devido à atividade laboral, mas 

também pode estar associada aos fatores psicossociais relacionadas ao ambiente de 

trabalho, tendo como sintomas dor, desconforto, formigamento, dormência, fraqueza 

para segurar objetos e inflamação. Esta afecção tem sido um problema da saúde pú-

blica comum nos países industrializados englobando doenças como tendinite, tenos-

sinovite, bursite, entre outras (2). 

O termo é citado de diferentes formas pelos autores podendo ser encontrado 

como Lesões por Traumas Cumulativos - LTC, Lesões por Esforços Repetitivos- LER, 

Doença Cervicobraquial Ocupacional - DCO e Síndrome de Sobrecarga Ocupacional 

– SSO. No entanto, na literatura brasileira há a utilização conjunta das duas siglas, 

formando o acrônimo LER/DORT. É uma das principais causas de afastamento por 

doença do trabalho no Brasil, acredita-se que seja devido à dor crônica, parestesia, 

sensação de peso e fadiga muscular que se manifesta principalmente no pescoço, 

membros superiores e/ou membros inferiores incapacitando os portadores desta afec-

ção (3). 

O número de casos no Brasil, nos últimos seis anos vem aumentando pro-

gressivamente. Observa-se uma grande preocupação em relação esse agravo devido 

às repercussões físicas, sociais e psicológicas e do reconhecimento do custo social 

dos adoecimentos e afastamentos. Medidas ergonômicas para prevenção e garantias 

são sugeridas pelo estudo, possibilitando condições de trabalho que preservem a in-

tegridade física e psicológica dos trabalhadores. Assim, amplia-se o potencial do pla-

nejamento de ações de atenção integral à saúde dos trabalhadores (4). 

 Estudos mostram que funcionários de supermercados têm grande predispo-

sição para desenvolver distúrbios musculoesqueléticos, um terço dos funcionários re-

lata sintomas regulares devido ao seu trabalho, onde o setor de operadores de caixa 

apresenta um índice de lesões musculoesqueléticas de duas a três vezes maiores que 

outros setores em supermercados. Os supermercados são centros de consumo im-

portantes para a vida das pessoas devido ao fornecimento de alimentos e outros pro-

dutos de higiene e saúde para os consumidores, o que provoca um aumento na de-

manda de clientes e consequentemente de funcionários (4,5). 
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Devido a esta demanda, as tarefas dos operadores de caixa se intensificam, 

exigindo um esforço e uma agilidade maior do funcionário que atua nessa operação, 

essa função exige movimentos repetitivos, contínuos e desgastantes, aliados a pos-

turas inadequadas como flexão, inclinação e rotação de tronco, podendo levar a dis-

túrbios osteomusculares relacionados ao trabalho. A parte inferior das costas vem 

sendo a área corporal mais frequentemente afetada, seguidas pelo ombro e pescoço. 

A postura assumida pelo operador durante a atividade de trabalho se alterna entre 

sentada e em pé (3,5,6). 

Estudos com grande número de funcionários que apresentam esta afecção 

concluíram que a ergonomia do trabalho é de grande importância para a prevenção 

dos distúrbios osteomusculares para que os postos de trabalhos fiquem adaptados de 

acordo com as capacidades, necessidades e limitações de cada funcionário (5,7,8). 

Deve-se levar em consideração o tipo de equipamento operacional, se possui 

deslocamento de mercadorias em esteira automática, se possui leitor ótico ou se pre-

cisa digitar no teclado o valor das mercadorias (9). 

O objetivo deste estudo foi investigar a prevalência e locais de dor em opera-

dores de caixa de supermercado. 

 

Material e método 

O estudo foi submetido e aprovado no Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) de 

Araçatuba sob o nº CAAE 68992017.3.0000.5379. Trata-se de um estudo transversal 

com abordagem quantitativa, por meio da aplicação do Questionário Nórdico de Sin-

tomas Musculoesqueléticos adaptado. Participaram do estudo um total de 3 super-

mercados, sendo 18 operadores de checkout do supermercado da cidade de Auri-

flama-SP, 3 operadores da cidade de Alto Alegre-SP e 7 operadores da cidade de 

Araçatuba-SP. Todos leram a carta de informação ao participante da pesquisa e assi-

naram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido segundo a resolução 466/12 do 

Ministério da Saúde, Governo Federal. 

O questionário foi distribuído para todos os operadores de caixa de cada su-

permercado, com explicação da pesquisa, realizada pelos membros da equipe. Para 

os funcionários do período integral dos supermercados da cidade de Alto Alegre e 

Auriflama, o questionário foi aplicado no início da manhã e para os funcionários do 

período parcial do supermercado de Araçatuba, foi aplicado no período da tarde e 



4 
 

coletado no dia seguinte. A aplicação do questionário nórdico é uma ferramenta im-

portante para identificar o tamanho de um problema musculoesquelético nos locais de 

trabalho, no qual se acrescentou itens para obtenção de dados demográficos e a Es-

cala Analógica da DOR (EAD) (10–13). 

Foram utilizados artigos científicos e referências bibliográficas encontradas 

através de pesquisas nas seguintes bases de dados: Pubmed, PEDro e Scielo. 

Este estudo foi iniciado (projeto e análise pelo CEP) em abril de 2017 e reali-

zado (a partir da coleta de dados) nos meses de agosto e setembro de 2018, quando 

foi aplicado o questionário nórdico de sintomas musculoesqueléticos em operadores 

de checkouts de supermercados, dentro do contexto de saúde ergonômica e ocupa-

cional. O questionário nórdico adaptado utilizado nesse estudo é apresentado na Fi-

gura 1.  

 

O questionário nórdico musculoesquelético foi adaptado e refere-se a relatos 

do presente desconforto osteomuscular relacionados ao trabalho nessas nove regi-

ões: pescoço, ombros, cotovelos, punhos e mãos, coluna torácica, coluna lombar, 

quadris e coxas, joelhos, tornozelos e pés. 

Aliado ao questionário foi feito o levantamento sociodemográfico dos partici-

pantes do estudo, onde foram coletadas informações sobre faixa etária, sexo, tempo 

de atividade, porcentagem da posição em que trabalha, carga horária semanal e 

Figura 1. Questionário Nórdico de Sintomas Musculoesqueléticos Adaptado [13]. 
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prática de exercícios laborais e esses dados foram tabelados em software Microsoft® 

Excel®. 

 

Resultados 

Participaram deste estudo um total de 28 operadores de caixa de supermer-

cados, sendo que 96% (n=27) pertenciam ao sexo feminino e 4% (n=1) ao sexo mas-

culino, com média de idade de 30 anos. 

Tabela 1. Dados sociodemográficos dos participantes do estudo. 

 N % 

Feminino 27 96% 
Masculino 1 4% 

  Média DP 

Idade (anos) 30,9 7,7 
Tempo atividade (anos) 5,3 3,51 
% tempo sentado (horas) 73,57 18,11 
% tempo em pé (horas) 27,41 17,70 
Carga horária semanal (horas) 47,79 5,31 
Não fazem exercícios laborais 22 79% 

Fonte: os autores. 

O tempo de atuação na área dos participantes da pesquisa foram em média 

de 5,3 anos, com a carga horária de trabalho semanal, sendo em média de 47,79 

horas, com um tempo de 73,57% realizando a atividade de trabalho na posição sen-

tado e 27,41% em pé, sendo que 22 (79%) destes operadores não realizam a prática 

de exercícios laborais (Tabela 1). 

Em relação a aplicação do questionário, observou-se que 100% dos operado-

res que participaram da pesquisa consideraram o trabalho altamente cansativo, repe-

titivo e estressante.  

Na Figura 2 é apresentado o número de queixas relatadas e, na Figura 3, é 

apresentada a média de dor em cervical, ombro, punho e mão, coluna torácica, lom-

bar, quadril, tornozelo e pé. Observou-se que as regiões com maior número de aco-

metidos foi na região de cervical (22), lombar (14) e quadril (12). O segmento com 

maior média de dor relatada foi de 8,3 na região de ombro direito, porém a maior parte 

relatou dor em ambos os ombros (n=6); dores em ambos punho e mão 7,5; joelhos 

6,2 em ambos; e 7,7 em tornozelo e pé direito.  
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Discussão  

Neste estudo, observou-se que o maior índice de dor foi encontrado na região 

de ombro direito com média de 8,3, seguido de punho e mão com 7,5 em ambos; 

joelhos 6,2 em ambos e tornozelo e pé direito com 7,7. Quando comparados estes 

resultados diferem do estudo de Dosea, Oliveira e Lima (1), no qual as regiões mais 

afetadas foram ombros e punhos. Porém, vale ressaltar que no presente estudo ava-

liou-se apenas uma categoria profissional, já o estudo citado analisou trabalhadores 

de categorias diversas, embora a faixa etária seja semelhante.  

De acordo com estudos epidemiológicos as regiões mais afetadas na 

LER/DORT são os membros superiores e coluna vertebral, onde uma das causas 

dessas sintomatologias estão relacionadas à ergonomia de trabalho (10).  

22

3 2

6

2
0 1

5

2
4

8

14

0 0

12

3

0

6

3

0

4

5,9

8,3

4,5
5,3

5,5

5

5,6

3

7,5

5,5 5,7

5,2
5,7 6,2

7,7

5,5

Figura 2. Resultados (N) dos questionários: número de acometidos em cada seg-
mento corporal. Fonte: os autores. 

Figura 3. Dor relatada em cada segmento segundo a EAD com a média e o des-
vio padrão (DP). Fonte: os autores. 



7 
 

Os produtos leves podem constituir um baixo fator de risco para a coluna en-

quanto que o grande número de ciclos realizados durante o dia de trabalho pode ser 

problemático para outras estruturas do corpo (6). 

As LER/DORT acometem mais as mulheres que os homens, fato que pode ser 

explicado por alguns fatores: as mulheres estão presentes nas tarefas mais monóto-

nas, a diferença de massa muscular, composição corporal e tamanho das mulheres 

em relação aos homens. Esses podem representar, para esse grupo, um fator de risco 

predisponente para a sintomatologia (7). 

Sabe-se que os músculos se nutrem principalmente no período de relaxamento, 

deste modo a pressão interna do músculo durante atividades estáticas pode ultrapas-

sar o valor da pressão arterial e ocasionar um fechamento dos vasos sanguíneos res-

ponsáveis pela sua nutrição, o que culmina com o acúmulo de ácido lático e irritação 

e dor das terminações nervosas (8). 

Sabe-se que as modificações do local de trabalho e treinamento de funcionários 

podem reduzir ou eliminar o risco de lesão ocupacional, e que apesar disso, os caixas 

de supermercados permanecem com um alto risco de lesões ocupacionais devido a 

biomecânica incorreta dos postos de trabalho e a falta de informação em princípios 

biomecânicos básicos para os funcionários (9). 

Há uma prevalência excessiva de sintomas musculoesqueléticos nos departa-

mentos de checkout dos supermercados, esse excesso aparece na parte inferior das 

costas, nos membros inferiores e nas regiões do tornozelo e pé, e está associado a 

longos períodos em pé (10). 

A postura assumida pelo operador durante a atividade nesse posto de trabalho 

se alterna entre sentada e em pé, podendo o trabalhador escolher a posição livre-

mente, conforme a exigência de uso de força requerida para o registro do produto 

durante a compra (14). 

No presente estudo os operadores de caixa permaneciam a maior parte do 

tempo na postura sentada, levando a adoção de posições desfavoráveis que podem 

levar a desvios da coluna vertebral, além de provocar estase sanguínea nos membros 

inferiores, a qual pode ser agravada quando ocorrer compressão das coxas ou pan-

turrilhas contra a cadeira. Acredita-se, ainda, que a média de dor relatada pelos parti-

cipantes da pesquisa em membros inferiores, está relacionada com o tempo de 
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atividade realizada na postura sentada, a elevada carga horária de trabalho e ausên-

cia de realização de exercícios laborais.  

Violante (15), em seu estudo, tinha como objetivo verificar a prevalência de 

lombalgia e possíveis fatores de risco biomecânicos, individuais e psicossociais em 

12 meses de três categorias diferentes de trabalhadores de supermercado e hiper-

mercado que identificou uma prevalência de 34,5% de lombalgia. Essa prevalência de 

lombalgia crônica foi encontrada no hipermercado em equipes de checkout e os tra-

balhadores de padaria.  

As pesquisas apontaram que os operadores de caixa realizam as atividades de 

forma repetitiva ao longo do dia, associada a movimentos de rotação, inclinação lateral 

e anterior de tronco. Tais condições contribuem para o surgimento da fadiga muscular, 

dor e disfunções musculoesqueléticas (4,8,14). 

Percebe-se a importância do trabalho terapêutico e preparatório para que os 

operadores de caixa tenham maior facilidade para realizar a alternância de posturas 

quando realmente seu corpo necessite, pois sabemos que existe uma relação muito 

estreita entre os efeitos da postura e o tempo que o operador de caixa permanece em 

uma mesma posição: quanto maior o tempo, maior será a possibilidade de ser afetado 

pelos efeitos nocivos desta (16). 

 

Conclusão  

Conclui-se que a prevalência de dor musculoesquelética entre os operadores 

de checkouts foram em coluna cervical, lombar e quadril, e os maiores níveis de dor 

em região de ombro direito, seguidos de punho e mão, joelhos e por fim tornozelo e 

pé direito. 
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