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Resumo:

Um dos principais problemas de salde ocupacional dos enfermeiros s3ao as lesdes
musculo-esqueléticas relacionadas com as condi¢ées de trabalho (LMELT), as atividades
especificas dos Enfermeiros e fatores de risco individuais, psicossociais e
organizacionais. Objetivos: Analisar a percecdo dos estudantes de mestrado sobre o
risco de lesGes musculo esqueléticas ligadas ao trabalho na sua préatica clinica. Métodos:
Estudo qualitativo, descritivo e exploratério com recurso ao Photovoice como método
de investigacdo de agdo participativa suportado na compreensao das experiéncias dos
estudantes. A andlise de conteldo seguiu as etapas definidas por Bardin e foi suportada
pelo software WebQdA®; Resultados: Os participantes sdo 6 estudantes da Unidade
Curricular Biomecanica no cuidar do Enfermeiro Especialista de Saude Materna e
Obstetricia. Das 185 unidades de enumeracdo obtidas, 119 correspondem a fatores de
risco fisico, 38 a fatores psicossociais e organizacionais e 28 a fatores de risco individual.
Sabem os principios da biomecanica, mas identificam dificuldades na sua utilizacdo face
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a emergéncia e natureza da atividade profissional. Conclusdes: Salientamos o
desadequado uso de espacos e equipamentos face as caracteristicas individuais que
contribuem para o risco dos profissionais no contexto de trabalho, agravadas pela
situacdo de pandemia. Foi essencial a utilizagdo do Photovoice como método de recolha
de dados, por possibilitar aceder a perspetiva dos participantes sobre os seus fatores de
risco de LMELT e promover um papel mais ativo na sua prevencao.

Palavras-chave: Transtornos Traumaticos Cumulativos; Riscos Ocupacionais;
Enfermeiro; Fatores de Risco; Percegao.

Abstract:

One of the nurse’s main occupational health problems are the Work-Related
Musculoskeletal Disorders (WRMD). There are specific risks related to the nursing
activity, as well as individual, psychosocial and organizational risks. Objectives: To
analyze the perception of master's students about the risk of musculoskeletal injuries
related to work in their clinical practice. Methods: Qualitative, descriptive and
exploratory study using Photovoice as a method of investigating participatory action
based on the understanding of students' experiences. The content analysis followed the
steps defined by Bardin and was supported by the WebQdA® software; Results: The
participants are 6 students from the Biomechanical Curricular Unit in the care of the
Specialist Nurse, Maternal Health and Obstetrics. Of the 185 enumeration units
obtained, 119 correspond to physical risk factors, 38 to psychosocial and organizational
factors and 28 to individual risk factors. They know the principles of biomechanics, but
they identify difficulties in their use in view of the emergence and nature of professional
activity. Conclusions. We emphasize the inappropriate use of spaces and equipment in
view of the individual characteristics that contribute to the risk of professionals in the
work context, aggravated by the pandemic situation. The use of Photovoice as a method
of data collection was essential, as it made it possible to access the perspective of
participants on their risk factors for WRMD and promote a more active role in its
prevention.

Keywords: Cumulative Trauma Disorders; Occupational Risks; Nurses; Risk Factors;
Perception.
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1 Introducao



As lesGes musculo-esqueléticas ligadas ao trabalho (LMELT) sdo identificadas como um
dos principais problemas globais de Saude Ocupacional, verificando-se elevado impacto
nos Enfermeiros, com prevaléncias a 12 meses que podem oscilar de 34% a 88%
(Thinkhamrop et al.,, 2017). As LMELT podem ser definidas como transtornos
traumaticos cumulativos decorrentes de disturbios isolados ou combinados, nos
musculos, articulacdes, cartilagem ou discos vertebrais, caracterizadas por desconforto,
incapacidade ou dor persistente, causada ou agravada maioritariamente pelo
desenvolvimento do trabalho e os efeitos do ambiente no qual este trabalho é
desempenhado (Boakye et al., 2018).

Os enfermeiros no seu contexto clinico, acarretam elevada exposicdo a fatores de risco,
proveniente dos movimentos repetidos, das posturas inapropriadas, da aplicacdo de
forca e pelas vibragGes de algumas tarefas. A exigéncia fisica e articular de algumas
tarefas sdo extremas, com maior incidéncia na coluna vertebral. Os Enfermeiros
consignam esta exigéncia em intervengdes auténomas e interdependentes como a
administracdo de terapéutica, prestacdao de cuidados de higiene, posicionamentos,
entre outros (Presado et al., 2015; Serranheira et al., 2012).

Na prestacdo dos Enfermeiros Obstetras, surgem riscos adicionais de acordo com trés
dimensdes percecionadas: o equipamento e os recursos materiais, fatores relacionados
com a parturiente e fatores associados com a natureza da tarefa (Presado et al., 2015).
Contribuem também para o agravamento das lesGes fatores como idade, anos de
pratica, indice de massa corporal, horas de trabalho, satisfacdo e stress laboral (Okuyucu
et al,, 2019).

Atualmente num contexto de pandemia (COVID-19), os enfermeiros sdo sujeitos a
tensdo e exaustao fisica da presta¢ao de cuidados, com dindmicas de trabalho variadas,
oriundas do nimero crescente de pacientes, com possivel deterioragao rapida, sujeitos
a exposicdo a doenca e a morte (Chang et al., 2020). Embora o stresse, ansiedade e a
depressdao possam ser vistos como reagbes emocionais normais diante de uma
pandemia (Liu et al. 2020), o seu surgimento e manutencdo agravam as LMELT.

Embora os riscos das LMELT ja tenham sido identificados desde o século XVIII, a sua
desvalorizagao continua presente, os profissionais e os gestores valorizam a qualidade
dos cuidados prestados e desvalorizam a importancia da saude dos prestadores,
havendo mesmo a possibilidade de ocorrer stress pds-traumatico (Bianchi et al., 2019).

A desvalorizacdo destes fatores em prol das necessidades dos doentes, da resiliéncia dos
profissionais, das necessidade econdmica e sociais, potenciam o agravamento das
lesdes na dimensdo temporal contribuindo para a ocorréncia do presenteismo —
entendido como o exercicio de funcdes no local de trabalho em condi¢des de saude
precdrias e muitas vezes com um desempenho abaixo do expectavel (Rainbow & Steege,
2017), e consequentemente, no absentismo laboral, com consequéncias inequivocas na
qualidade dos cuidados e com impacto financeiro na sustentabilidade e eficiéncia das
organizacdes (Aysun & Bayram, 2017; Luan et al., 2018; Nascimento & Pestana, 2019).
A andlise e mitigacdo dos riscos na pratica do Enfermeiro, promovendo o “awareness”
dos profissionais, tem um impacto positivo na reducdo da sintomatologia musculo-
esquelética e associado a adequada gestdo, promovem o bem-estar do colaborador, a



seguranga dos pacientes, bem como as dotagdes seguras nos contextos de pratica clinica
(Okuyucu et al., 2021).

Com este estudo pretendemos analisar a percecdao dos estudantes de mestrado em
salde materna e obstétrica sobre o risco de LMELT na sua pratica clinica, decorrente da
Unidade Curricular (UC) de Opgdo: Biomecanica no Cuidar do Enfermeiro Especialista de
Saude Materna e Obstetricia (UC-BCEESMO).

2 Metodologia

Estudo de abordagem qualitativa, descritivo e exploratdrio baseado num conhecimento
compreensivo cuja interpreta¢do se assumiu como elemento fulcral na investigacao. A
procura de experiéncias de ensino-aprendizagem indo ao encontro da realidade do
contexto clinico e fomentando o pensamento critico dos estudantes (Andina-Diaz, 2020;
Gongalves et al., 2021), levou os sete investigadores e docentes da UC-BCEESMO, a
lancar o desafio da utilizacdo do Photovoice. Este é um método participativo da
metodologia investigativa envolvendo fotografia e reflexdo (Wang & Burris, 1997;
Werremeyer et al., 2020). Como pratica de producdo de conhecimento, o Photovoice
assenta em trés objetivos: 1) habilitar as pessoas na identificacdo, registo e reflexao
sobre potencialidades e problemas da sua comunidade; 2) promover o didlogo critico e
o conhecimento sobre temas importantes através de grupos de discussdo das
fotografias; 3) dar visibilidade as suas vidas, nomeadamente, a decisores politicos e
financeiros (Wang & Burris, 1997; Wang et al., 1998).

Esta estratégia de investigacdo de acao participativa é cada vez mais valorizada na area
da saude (Capewell et al., 2020; Santos et al., 2018; Werremeyer et al., 2020) e na
formacdo em enfermagem (Andina-Diaz, 2020), pelo desenvolvimento de competéncias
de comunicacdo e de intervencdo. Deste modo, para responder a questdo de
investigacdo: Qual a percepc¢do dos estudantes sobre o risco de LMELT na sua pratica
clinica? foi solicitado aos estudantes que documentassem a realidade do seu local de
trabalho, relativamente ao risco de LMELT. Nesta analise, é impossivel distinguir
opinides, percecdes e significados individuais desagregados do seu contexto (Baixinho,
C.L.,, Presado, M.H. & Ribeiro, J., 2019).

As fotos foram obtidas através de maquinas fotograficas, telefones portateis com
camaras acopladas ou tablets e respeitando o anonimato das pessoas que apareceram
nas fotografias (rostos pixelados) (Andina-Diaz, 2020; Santos et al.,, 2018). Os
participantes produziram um texto com uma anadlise e descricdo reflexiva das fotos
contextualizadas na problematica das LMELT. Ao partilharem e analisarem as suas
fotografias, os estudantes recorreram ao poder da imagem visual para comunicar as
suas experiéncias, pericia e conhecimentos (Wang et al., 1998).

A amostra foi constituida inicialmente por 6 estudantes que aceitaram participar apds
explicacdo e esclarecimento de dulvidas sobre o estudo. Os critérios de selecao dos
estudantes foram: a) estarem a frequentar a UC BCEESMO e, b) exercerem atividade
profissional em contexto de cuidados de salde.

Apds a recolha de dados procedeu-se a anadlise que envolveu a organizagcao
sistematizada dos documentos elaborados pelos estudantes. A constituicdo de um



corpus implicou atender a representatividade, exaustividade, homogeneidade e
relevancia dos documentos disponiveis em relacdo ao objeto de estudo (Bardin, 2016).

Os dados foram submetidos a andlise de conteudo (Bardin, 2016), suportada pelo
software WebQdA® (Costa & Amado, 2018), por possibilitar a partilha de informacao
entre investigadores, a analise de dados ndo estruturados, como imagens (Freitas et al.,
2017).

Os dados foram transformados constantemente e agregados em unidades tematicas
proporcionando uma descricdo exata das carateristicas pertinentes do conteldo
(Bardin, 2016). Posteriormente, realizou-se a categorizagao e a contagem frequencial,
que incidiu no tipo de unidades de registo (UR). Embora os programas de analise
qualitativa sejam uma ferramenta facilitadora, estes ndo substituem a codificacdo
humana (Fornari & Fonseca, 2020). Dois investigadores asseguraram a atribuicdo dos
codigos aos discursos, sendo validada pela restante equipa de investigadores,
atendendo ao caracter colaborativo do WebQdA® (Costa & Amado, 2018).

A Comissdo de Etica da ESEL aprovou previamente a investigacdo e foi solicitado aos
estudantes o consentimento informado. A confidencialidade foi assegurada tendo sido
garantido o anonimato dos participantes, os nomes dos estudantes foram identificados
com um nome ficticio, criando um cdédigo (P) que sera utilizado neste trabalho. Apenas
a equipa de investigadores teve acesso aos projetos de intervengao.

3 Resultados

Participaram no estudo 6 estudantes do sexo feminino, que frequentaram a UC-
BCEESMO. A idade dos participantes varia entre os 28 anos e 48 anos com uma média
de 34,5 anos, o tempo profissional como enfermeiro varia entre 6 anos e 27 anos (média
de 11,3 anos) e o tempo de exercicio de fungdes no servigo atual varia entre 2 e 10 anos
(6,8 anos de tempo médio). Relativamente as caracteristicas pessoais dos participantes,
o peso varia entre 50Kg e 65kg (média de 58,7Kg), a altura entre 1,62m e 1,80m (1,7m)
e o IMC varia entre 19,1 e 23,9 (média de 21), encontrando-se dois enfermeiros em
situacdo de baixo peso.

Dos textos produzidos pelos participantes com base nos registos fotogréficos, foi
realizada a analise qualitativa recorrendo ao WebQDA®. Na pesquisa das palavras mais
frequentes, obtivemos a palavra “trabalho” com 31 referéncias, seguindo-se a “posi¢cdo”
com 24 referéncias e as palavras “servico” e “altura” ambas com 19 referéncias (Figura
1).

posicao

Figura 1: Palavras mais frequentes dos textos narrativos, Lisboa, 2020



O resultado da codificacao dos textos permite-nos verificar que, das 185 unidades de
enumeracao (referencias) obtidas: 119 correspondem aos fatores de risco fisico, 38 aos
fatores de risco psicossociais e organizacionais e, 28 aos fatores de risco individual
(Tabela 1).

Tabela 1: Referenciagao dos fatores de risco, Lisboa, 2020

Dimensio dos Fatores de Risco Ref Fontes
Fisico 19 12345e86
P=icogzociais e Organizacionais a8 12345¢e8

- c
Individual 28 12345¢e8

Total 6

185

Os participantes identificaram como Fatores de risco Psicossociais e Organizacionais,
as caracteristicas fisicas dos espacos, auséncia de equipamentos ou inadequados e a
dindmica da instituicdo/servicos (trabalho por turnos, racios e sobrecarga de trabalho),
expressas nos verbatins:

e “(..) o espaco fisico dos quartos é reduzido, para além das camas,
mesas de cabeceira e mesas de apoio a refeicdo, ainda é necessario
criar um espago com materiais de consumo clinico” (P1).

e “(..) contexto laboral é constante a sobrecarga e stress de trabalho,
pois é um servico de enorme afluéncia de utentes na sua maioria
totalmente dependentes e que frequentemente necessitam de
cuidados especializados, existindo escassos recursos humanos para
dar resposta a estas necessidades” (P4).

e “(...) servico dindmico, com poucas rotinas estabelecidas e por isso
com elevada imprevisibilidade dos turnos, o que conduz a um
permanente estado de alerta” (P3).

e “(..) existe um transfere, que se encontra no bloco operatdrio, que
se localiza num dos extremos arquitetdnicos do servigo, conduzindo
a que este apenas seja utilizado maioritariamente nesta localiza¢cdo”
(P3).

e “(..)trabalha por turnos, com elevadas cargas de hordrio, realizando
muitas vezes dois e trés turnos noturnos por semana, devido a
escassez de recursos humanos” (P3).

e “(..) as pausas laborais, sejam consecutivamente adiadas e muitas
vezes ndo realizadas, resultando numa sobrecarga permanente da
equipa de enfermagem devido aos ritmos intensos de trabalho” (P3).

e “(...) no inicio da pandemia cada quarto tinha uma lotacdo maxima
de dois utentes, atualmente e dado o aumento do nimero de casos
positivos, os utentes com covid positivo, chegam a estar trés por
quarto” (P1).

O cédigo de arvore do software WebQdA® dos Fatores de risco Fisico, permite-nos
constatar que existem 119 referéncias relativas a categoria mecanica corporal. Todos os



participantes aludiram a aspetos que se enquadram no alinhamento corporal, equilibrio,
movimento corporal, friccdo e atrito, forca mecanica.

Na subcategoria alinhamento corporal foi possivel verificar que, das 31 referéncias, 6
mantinham alinhamento, e 25 ndo mantinham, visivel nesta cita¢do: “posicdo estatica
flexdo da coluna, ocorrendo desequilibrio corporal, pelo desalinhamento os ombros
relativamente as cristas iliacas, com rotacdao externa das tibias e ligeira flexdo dos
joelhos, para preservar algum equilibrio” (P5).

O equilibrio obteve 30 referencias, das quais 27 sdo de postura em desequilibrio: “peso
nao estad distribuido uniformemente, sendo que o centro de gravidade se encontra
deslocado para a frente, fora da base de sustentagao, colaborando para a diminui¢ao do
equilibrio” e “apoiada praticamente num sé pé e utilizo a distensao da coluna vertebral
de forma a chegar a prateleira mais alta do armario de stock” (P5).

O movimento corporal conseguiu 30 referéncias, 28 fazem alusdo a posicado estdtica por
longos periodos, visivel nestas citagcdes “(...) a enfermeira encontra-se numa posicao
estdtica por um longo periodo (superior a 6 minutos)” e “(...) ficar em pé e trabalhar nos
computadores que estdo alocados aos carros de medicacdo” (P6).

Relativamente a “Friccdo e Atrito”, apenas apuramos 7 referencias de 5 participantes
(fontes). A forga mecanica foi aludida por 6 fontes com 14 referencias.

Classificado como “outros” fatores, encontramos 7 referencias mencionados por 3
participantes, correspondendo a sintomatologia das LMELT, como presente nesta
citagdo: “(...) sintomatologia tende a piorar no fim do turno e quando trabalho por dias
consecutivos, e por sua vez, melhora nos dias de folga ou durante as férias” (P4) e a
consciencializacdo da adog¢ao de posturas incorretas: “adogao de posturas inadequadas
e viciosas quando estou a exercer a minha pratica clinica, pois tenho plena consciéncia
gue estou a ser incorreta comigo prépria” e “maioria das vezes é sob stresse e de forma

rapida que as realizo e ndo penso nas consequéncias da forma como as concretizo” (P4).

Tabela 2: Categorizacao dos fatores de risco fisico, Lisboa, 2020.

Fatores de Risco Fisico Ref Fonte
Alinhamento corporal 3 6
Equilibrin 30 g
Movimento corporal 30 G
Friccdo e atrito T 5
Forca mecdnica 14 6
Cutros 7 3

Total 119 i3

No que concerne aos riscos individuais, salientamos que 5 fontes apresentaram 28
referencias as caracteristicas pessoais como a idade, peso, altura e habitos de vida como
a alimentacdo e exercicio fisico.

4 Discussao



O Photovoice foi relevante como método de recolha de dados por traduzir a auto
percecdo dos participantes e permitir uma melhor compreensao do significado das
LMELT e, concomitantemente, promover um papel mais ativo na sua prevengdo (Topcu
et al., 2020).

Os resultados reforcam o que esta descrito em outros estudos que identificam um
conjunto de riscos associados a pratica clinica dos enfermeiros: 1) fisico (movimento
corporal, alinhamento corporal, equilibrio, forga, e atrito e fricgao); 2) individual (idade,
peso, altura) e; 3) psicossociais e organizacionais (espaco de trabalho, equipamentos e
dindmica organizacional) (Baixinho, Presado, Marques, & Cardoso, 2016a).

A organiza¢cdao de um turno de trabalho e a tomada de decisdao sobre a adogdao dos
principios da biomecanica é complexa e pode ser relevada para segundo plano pela
existéncia de varios focos de atenc¢do, com a obrigatoriedade de rapidamente se passar
de uma posicdo estatica para uma dinamica (Baixinho, Presado, Marques, & Cardoso,
2016b). Na andlise da nuvem de palavras as que emergem com maior expressividade
sao trabalho e posi¢do, o que de algum modo relaciona bem as dificuldades associadas
ao volume de trabalho, diversidade de atividades e altera¢des frequentes de posicao.

O risco acrescido de lesGes estd associado a periodos prolongados com posturas
incorretas, sem respeito pelo alinhamento corporal, mantendo-se na posi¢ao de pé com
flexdo acentuada do pescoco e da regido dorsolombar e dorsiflexdo quando manipulam
“cargas”, mantendo simultaneamente movimentos repetitivos, com aplicacdo de forca
e elevagdao do membro superior a 902 (Ganer, 2016).

O atual contexto de pandemia patente nas descricdes dos participantes, obriga a
restruturacao dos servicos e um aumento do fluxo de trabalho, bem como, a sobre carga
fisica, emocional e psicossocial, fruto da incerteza diaria (Chang et al., 2020; Liu et al.,
2020).

A natureza especifica de algumas atividades desempenhadas pelos enfermeiros
(exemplo o parto) tém riscos associados aos movimentos bruscos de pronosupinacao,
realizados com as maos elevadas em relacdo aos ombros (Taghinejad, Azadi, Suhrabi &
Sayedinia, 2016), que dificilmente podem ser controlados. Assim, uma atividade que ja
é por si ‘penosa’ torna-se dificil de controlar por um conjunto de fatores profissionais,
psicossociais e organizacionais.

Os resultados desta pesquisa refor¢am o supracitado, com as participantes a descrever
situacdes em que ndo conseguem manter o equilibrio, com ma distribuicao do seu peso
corporal e ndo manutencdo do centro de equilibrio na base de sustentacdo. Outras
registam os elevados periodos na posicao de pé, a friccdo e o atrito na execucao das
atividades e a forca também como elementos de dificil controlo, o que vai ao encontro
dos outros resultados obtidos também por abordagens qualitativas (Long, Bogossian &
Johnston, 2013; Ganer, 2016).

Estes riscos que advém da tomada de decisdao das profissionais, e da falta de formacao,
sdo agravados pelo ambiente de trabalho inadequado, materiais e equipamentos
desajustados, as suas caracteristicas antropométricas e as exigéncias tempo e racio
profissional/utente (Baixinho et al., 2016a; 2016b). Corroborando o que outros autores
advogam sobre a necessidade de reforcar a formacao ao nivel pré e pds-graduada sobre



a biomecanica (Presado et al., 2015), os resultados apontam que mesmo com formagao
ha dificuldades em manter a seguranca postural, o que justifica uma aposta em politicas
de saude ocupacional que promovam o bem-estar e controlem os fatores de risco com
participagdo ativa de todos os envolvidos.

Este repto a prevencao justifica-se na elevada prevaléncia e nas consequéncias que estas
lesGes tém para os enfermeiros, para as organizagbes com o absentismo, e para o
sistema de saude, dado que muitas destas lesGes evoluem para a cronicidade e exigem
cuidados de reabilitacdo e cirurgias que aumentam os custos com o tratamento (Aysun
& Bayram, 2017; Boakye et al., 2018; Luan et al., 2018; Nascimento & Pestana, 2019).

A solugcdo pode passar pela formagdo continua em contexto de trabalho, com
envolvimento da equipa multiprofissional e recurso a pratica simulada de alta-fidelidade
(Presado et al., 2015; Baixinho et al., 2016a; 2016b; Baixinho, C.L., Presado, M.H. &
Ribeiro, J., 2019).

Face a gravidade do fendmeno, recomenda-se o desenho de uma intervencdo
multidimensional para o controlo deste grave problema de salde publica.

5 Conclusoes

A analise do resultados tornou evidente os multiplos fatores de risco de LMELT
percecionados pelos participantes na sua pratica clinica e as inUmeras exigéncias
biomecanicas da sua atividade, condicionando a adocdo frequente de posturas
inadequadas, evidenciadas por: ado¢do maioritdria de posicGes estaticas; posturas
forcadas que exigem alinhamentos nao naturais do corpo, com maior sobrecarga nas
regides cervical e dorsolombar; desvios do centro de gravidade, com uma base de
sustentagdo pouco ampla, contribuindo para a diminuicao do equilibrio; realizacao de
movimentos repetitivos e; utilizacdo incorreta das alavancas para efetuar forga.

Todos os participantes apresentaram fatores de risco individuais; psico-sociais e
organizacionais e fisicos para o desenvolvimento de LMELT. Neste ambito, a intervencao
ergondmica é imperiosa de modo a minimizar os fatores de risco de LMELT, promovendo
a adocdo de posturas adequadas por parte dos enfermeiros, de forma a realizarem a
tarefa com conforto, seguranca e eficiéncia.

Consideramos importante o controlo do ambiente fisico, a organizacdo adequada do
espaco de trabalho, a existéncia de equipamentos funcionais, ergonomicamente
concebidos, adaptados e adequados a pratica clinica, assim como, um investimento na
formacao dos profissionais para a prevenc¢do das LMELT, ndo sé em contexto laboral,
mas igualmente nos contextos de formacgao graduada e pds-graduada.

Este estudo obteve um contributo essencial da Investigacdo Qualitativa para a
compreensao da problematica em andlise. A utilizacdo do Photovoice, como método de
recolha de dados, na investigacdo qualitativa, foi essencial aos investigadores, por
possibilitar aceder a perspetiva dos participantes e melhor compreender qual a sua
percecao acerca dos fatores de risco de LMELT presentes na sua pratica clinica e de que
forma podem desenvolver estratégias interventivas para prevencdo das LMELT. Este
estudo permitiu alcancar uma nova visdao do fendmeno, recorrendo a perspetiva dos seis
enfermeiros participantes, o que favorece a compreensdo das LMELT.



Consideramos que este estudo traz contributos relevantes para a pratica clinica e para
a investigacdo de natureza interpretativa, quer pelo processo metodoldgico, quer pelos
resultados obtidos.

O enfoque na seguranga dos profissionais é essencial, de forma a garantir cuidados de
salde mais seguros, eficientes e produtivos, diminuindo assim o presenteismo, o
absentismo laboral e os gastos com a saude provocados pelas LMELT.
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