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RESUMO | O conhecimento sobre os determinantes psicossociais da atividade fisica é essencial para viabilizar intervengdes
preventivas e terapéuticas no ambiente do trabalho. Este estudo tem como objetivo revisar as evidéncias disponiveis naliteratura sobre
os fatores psicossociais que tém sido associados a atividade fisica entre trabalhadores. Os estudos foram selecionados em dezembro
de 2019, com os seguintes descritores de busca: “physical activity”, “physical exercise”, “psychosocial’, “workers” e “working-age”, em
trés bases de dados: Scopus, Web of Science e PubMed, sem restri¢io de tempo. Foram avaliados 39 estudos publicados entre
1991 e 2019. Fumo, estresse, condi¢des psicossociais de trabalho, depressao, ansiedade, relagdes sociais, capacidade para o trabalho,
satisfagao no trabalho, burnout e autoeficicia foram os determinantes da atividade fisica sob investigagdo entre os trabalhadores.
Algumas consisténcias e controvérsias sobre as associagdes entre esses determinantes e a pratica de atividade fisica foram observadas
e discutidas, juntamente com sugestdes para estudos futuros. Intervengdes de atividade fisica com o objetivo de reduzir os fatores
psicossociais de risco no ambiente de trabalho podem considerar os achados da presente revisao.

Palavras-chave | trabalhadores; satide; revisao; fatores psicossociais; ambiente de trabalho.

ABSTRACT | Knowledge of the psychosocial determinants of physical activity is critical to informing preventive and therapeutic
interventions in the workplace. This study reviewed available evidence on psychosocial factors that have been associated with physical
activity among workers. Studies were selected in December 2019 from the Scopus, Web of Science, and PubMed databases, with
no date limits, using the following search terms: “physical activity”, “physical exercise”, “psychosocial”, “workers”, and “working-age”
Thirty-nine studies published between 1991 and 2019 were evaluated. The determinants of physical activity investigated among
workers were smoking status, stress, psychosocial working conditions, depression, anxiety, social relationships, work ability, job
satisfaction, burnout, and self-efficacy. Some consistencies and controversies were observed in the associations among these
determinants and physical activity and are discussed, as are suggestions for future studies. The findings of this review may be of
interest to physical activity interventions designed to reduce psychosocial risks factors in work environments.

Keywords | employees; health; review; psychological factors; workplace.
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Determinantes psicossociais da atividade fisica

INTRODUCAO

Atividade fisica, definida como qualquer movimento
corporalproduzidopelosmusculosesqueléticosqueresulte
em gasto energético superior ao do nivel de repouso’, é
influenciada por uma variedade de fatores psicoldgicos
e sociais. Esses fatores, quando associados a atividade
fisica, sao considerados determinantes da atividade
fisica individual®. Vérios estudos tém demonstrado
que a atividade fisica regular pode melhorar condigdes
psicossociais relacionadas ao trabalho, incluindo: estresse
no trabalho?, burnout, sintomas de depressao e ansiedade?,
autoeficcia®, satisfacdo no trabalho®, e outros’”. Visto que
a atividade fisica aumenta a qualidade de vida e melhora a
satide em geral'’, tem sido amplamente recomendada como
um componente essencial das politicas de satide pablica'!
e é especialmente recomendada para trabalhadores em
diversos locais de trabalho*'>"3.

O local de trabalho é reconhecido como um
importante contexto para a identificagdo de potenciais
fatores de risco psicossociais para um estilo de vida
sauddvel, e varios estudos recentes apontam nessa
diregao''. Sliwa et al.', por exemplo, utilizando um
delineamento transversal, encontraram uma associagao
direta entre atividade fisica ocupacional e sintomas
depressivos em maes imigrantes trabalhadoras de paises
latino-americanos. Em outra abordagem, um estudo
com trabalhadores da Suica realizado por Gerber et al."”
demonstrou que baixos niveis de atividade fisica de lazer
(AFL) estiveram associados a mais sintomas de burnout
e maior estresse percebido. Nobrega et al.' investigaram
o impacto das condi¢des de trabalho na satide em uma
parceria entre universidade e comunidade por meio de
oito grupos focais com trabalhadores de baixa renda em
vérios setores. Os resultados desses autores identificaram
caracteristicas fisicas e psicoldgicas de trabalho como
importantes antecedentes para sobrepeso. Em particular,
turnos de trabalho nao tradicionais e cronogramas
inflexiveis limitaram a capacidade dos participantes
de aderir as recomendagdes de satide publica com
relagdo a dieta e atividade fisica. A compreensao sobre
as particularidades das diferentes formas de atividade
de trabalho (por exemplo, em turnos, no escritdrio,
operarios) e determinantes psicossociais relacionados,
tanto dentro quanto fora do local de trabalho, pode ser

um importante passo paraaimplementagao de estratégias
de prevencao eficazes, tais como aumento dos niveis de
atividade fisica'.

Entretanto, foram observadas muitas barreiras para a
introducdo ou a participa¢do em programas de atividade
fisica no local de trabalho®. As barreiras que dificultam a
implementa¢do de mudancas comportamentais foram
classificadas em fatores que incluem preocupagdes
individuais (por exemplo, conhecimento, habilidades,
atitudes), contexto social (influéncia de outros) e
contexto ambiental (por exemplo, disponibilidade,
clima)®. Observou-se que cendrios caracterizados por
fatores psicossociais adversos atuam como barreiras para
a atividade fisica em vérios contextos de trabalho**"?.
Relagdes sociais insatisfatorias, por exemplo, podem ser
uma barreira psicossocial para a participagio em atividades
sociais. Em contrapartida, exercitar-se em conjunto com
os colegas pode promover uma atmosfera positiva, o que
pode, por sua vez, beneficiar o ambiente de trabalho®.
Portanto, aspectos do ambiente psicossocial de trabalho
devem ser considerados no esfor¢o de aumentar os niveis
de atividade fisica.

O conhecimento dos determinantes psicossociais
associados a atividade fisica pode contribuir para o
aumento da adesdo dos trabalhadores a atividade fisica.
Este estudo revisou evidéncias disponiveis sobre fatores
psicossociais que tém sido associados a atividade fisica
entre trabalhadores.

METODOS

Esta revisao integrativa incluiu uma estratégia de
pesquisa extensa aplicada as bases eletronicas de dados
Scopus, Web of Science, and PubMed. Os termos de
pesquisa utilizados foram “physical activity”, “physical
exercise’, “psychosocial’, “workers” e “working-age” — todos
apenas em inglés. Os bancos de dados foram buscados
inclusivamente em “Article Title, Abstract, Keywords”
(Scopus), em qualquer “Topic” (Web of Science) ou
em “Any Field” (PubMed). Nio foi adotada restricio de
tempo na pesquisa bibliografica, que foi concluida em 7
de dezembro de 2019.

Os
examinando-se o titulo e o resumo identificados durante

artigos foram selecionados inicialmente

Rev Bras Med Trab. 2020;18(4):472-487

473



Morgado FFR et al.

a pesquisa. Os manuscritos foram selecionados de
acordo com os critérios de inclusao. O texto completo
dos artigos selecionados dessa forma foi obtido e
avaliado com relagio aos critérios de exclusiao. Foram
incluidos os artigos que abordaram os determinantes
psicossociais associados a atividade fisica (por exemplo,
atividade fisica total, AFL, atividade fisica ocupacional
e exercicio fisico) entre trabalhadores. Foram excluidos
(a) aqueles em linguas que ndo inglés, portugués
ou espanhol, (b) artigos de revisao, (c) aqueles que
obtiveram suas amostras que nao trabalhadores ou
pessoas em idade produtiva, (d) aqueles que ndo
avaliaram atividade fisica ou pelo menos uma dimenséo
da atividade fisica, e e) aqueles que nio avaliaram
determinantes psicossociais diretamente. O processo

Registros identificados através
de busca em bancos de dados
(n=622)

l

Identificacao

de selecao foi realizado de forma independente por
um segundo pesquisador em uma amostra aleatéria
de resumos. A Figura 1 apresenta um fluxograma que
resume a estratégia aplicada paraidentificar e selecionar
os estudos.

Os dados foram submetidos a andlise de contetido,
seguindo estritamente as trés etapas: a) pré-anilise
(que consistiu em leitura flutuante, organizacio,
operacionalizagdo e sistematizagio do material, escolha
dos documentos para andlise, e desenvolvimento de
indicadores); b) exploragio do material: codificacio
e classificacio temadtica (dois julgadores participaram
nessa etapa); e c) tratamento dos resultados, inferéncia
e interpretacio (aplicagio de técnicas de andlise
descritiva).

Registros adicionais identificados
através de outras fontes
(n="1)

l

Registros apos a remogao dos estudos duplicados
(n=500)

l

Avaliacao

Registros analisados
(n=460)

Registros excluidos
(n=359)

Artigos completos excluidos,
pelos seguintes motivos:

Elegibilidade

Artigos completos
avaliados para elegibilidade
(n=1071)

- Artigos de revisao (n=12)

- Nao analisou a atividade
fisica(n=15)

- N&o analisou
trabalhadores (n = 14)

- Nao analisou variaveis
psicossociais (N = 22)

n
(]
k=)
3
Q
=

Estudos incluidos
na sintese qualitativa
(n=39)

Figura 1. Fluxograma representando a identificacdo, a triagem, a elegibilidade e a inclusao dos estudos nesta revisao.
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RESULTADOS

No total, esta revisao integrativa avaliou 39 estudos.
Uma descricao detalhada de cada publicagdo incluida
(autor. ano, pais, objetivo, método, amostra, principais
medidas, varidveis, intervengdo e conclusdes) pode ser
observada na Tabela 1.

A maioria dos estudos (84,6%) foram publicados entre
2009 e 2019. Os trés paises que mais tiveram publicagoes
incluidas nesta revisio foram Estados Unidos (23%),
Dinamarca (20,6%) e Brasil (18%).

Na maioria das publicagdes (71,8%), o estudo utilizou
o método transversal. A maioria dos estudos (25,6%)
utilizaram amostras obtidas de trabalhadores do setor

Tabela 1. Revisao integrativa sobre determinantes psicossociais de atividade fisica no local de trabalho nos 39 estudos incluidos

Autor (pais) (cl):\J/Zts:;ligar 5 Método Amostra Medidas principais Variaveis principais i;t:'gzg();ao Conclusbdes principais

o1 Nishida como caracteristicas ET 719 trabalhadores QF (AF e outros), Escala AF, autoeficacia, Nao Autoeficacia, beneficio de
etal? psicolégicas de empresas com beneficios e beneficios e obstaculos aplicavel controle de peso, barreira
(Japao) influenciam na manufatureiras obstaculos percebidos percebidos fisica e de tempo foram

adogao e na (MI'=435) para o exercicio determinantes psicoldgicos
manutencao da AF de AF/exercicio em
trabalhadoras.

o2 Martinez & fatores associados ET 474 QF, Questiondrio Baecke AF, estresse, estado de Nao Atencao especial deve
Fischer® a estresse no trabalhadores de (AF) SF-36, Escala de salde mental aplicavel ser dada a AF, que esteve
(Brasil) trabalho e verificar uma empresa Estresse no Trabalho inversamente associada

sua associagdo com elétrica (Ml = (Work Stress Scale), Teste ao estresse no trabalho,
estado de saude 375) para Identificacao de independentemente de
entre trabalhadores Problemas Relacionados quaisquer outros fatores.

ao Uso de Alcool

(Alcohol Use Disorders

Identification Test)

03 Jonsdottir associacoes EL 2694 mulheres; QF (AF e outros), AFL, estresse Nao A AF reduz o risco de
etal? longitudinais entre 420 homens questiondrio Shirom- percebido, burnout aplicavel futuros problemas de
(Suécia) AFL autorrelatada, atuantes no Melamed de Burnout, e sintomas de DEP e saude mental, em particular

estresse percebido, servico publico Escala Hospitalar de ansiedade depressao, burnout e altos
burnout, DEP e (IM=47-DP Ansiedade e Depressao niveis de estresse.
ansiedade =99) (Hospital Anxiety and

Depression Scale)

04 Andersen® fatores prognosticos El 132 trabalhadores QF, COPSOQ AF, autoeficacia do Treinamento Estratégias simultaneas

(Dinamarca) para a adesdo a de escritorio exercicio e ambiente de para melhorar 0 ambiente
exercicios no local de com dor no psicossocial de resisténcia psicossocial de trabalho e
trabalho pescogo/ombro trabalho 10 a autoeficacia do exercicio

(IM = 44 (grupo semanas) devem ser consideradas ao
2 minutos) e implementar exercicios no
42 (grupo 12 local de trabalho.

minutos)

05 Andersen fatores associados a ET 10427 QF Satisfacao no trabalho, Nao Embora os fatores
etal® satisfagao no trabalho trabalhadores fatores psicossociais aplicavel psicossociais do trabalho
(Dinamarca) na populacao (II'=1859) de trabalho, demandas e, em certa medida, as

trabalhadora em geral fisicas no trabalho, demandas fisicas do

promogao de saude trabalho sejam importantes

no local de trabalho para a satisfacdo no
trabalho, as ofertas de
promogao da saude no
local de trabalho parecem
desempenhar um papel
menor.

06 Godin® os fatores ET 444 QF Intencao de realizar AF; Nao A promogdo de atividade
(Canad&) psicossociais que trabalhadores de atitude na predicao da aplicavel fisica no ambiente do

explicam a intencao uma comissao intencao de realizar AF; trabalho deveria seguir os
de se exercitar em de energia obstaculos percebidos mesmos principios que sdo
uma populagao de elétrica (MI = para o exercicio empregados na promogao
trabalhadores 36.3) de atividade fisica da
populacao em geral.

o7 Choi et al” associagoes entre ET 2019 QF (AFL), JCQ, Manual de AFL, DEP, tabagismo, Nao Ter oportunidades
(Estados caracteristicas trabalhadores Diagnostico e Estatistica CA, obesidade, aplicavel de aprendizagem no
Unidos) psicossociais de (II'=32-69) das Perturbagoes estresse, controle do trabalho e autoridade de

trabalho e AFL

em trabalhadores
estadunidenses de
meila-idade

Mentais III-R

trabalho e demandas
psicologicas do
trabalho

decisao sobre suas tarefas
podem ser favoraveis a
AFL em trabalhadores
estadunidenses de meia-
idade.
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Tabela 1. Continuagao

Autor (pais) GEEID

(Investigar ...)

08 Jeronimo tendéncias temporais
etal®? de AF entre
(Brasil) trabalhadores e
fatores associados

09 Kar etal® desenvolver e
(India) implementar um
modelo saudavel

de local de trabalho
em uma industria
de software de
Puducherry

10 Marchand AAS diurna em

etal* associacao com
(Canada) caracteristicas
psicossociais

relacionadas a saude
mental, estresse no
trabalho, e estresse
fora do trabalho

n Padula et al’® a AF e capacidade
(Brasil) de trabalho em
tarefas com maior
esforgo fisico e outros
com mais esforgo
cognitivo
2 Sliwa et al'® relagoes entre
(Estados AF ocupacional,
Unidos) comportamentos

relacionados ao peso,
obesidade e DEP

13 Gerber et
al”(Suica)

a interagao entre
estresse percebido,
AFL e satisfacdo

de necessidades
psicoldgicas em
sintomas de burnout

ocupacional
14 Nobrega o impacto das
etal® condi¢oes de trabalho
(Estados na salide e no peso

Unidos)

15 Griep et al® associagoes entre

(Brasil) exigéncia psicossocial
no trabalho, AFL
e tabagismo em
servidores publicos
6 Oenning fatores ocupacionais

etal? associados

(Brasil) a transtorno
depressivo maior em
trabalhadores

Método Amostra Medidas principais

ET 435 Questionario
trabalhadores Autoaplicavel, IPAQ, QF
em atendimento
psicossocial (I =
16 <50)

El 907 QF
trabalhadores
de tecnologia da
informagao (Ml
=278)

ET 395 QF (AF e outros),
trabalhadores IMC, Questionario de
de 34 locais Saude Geral (General
de trabalho Health Questionnaire),
diferentes Inventdrio de Depressao
(MI=413-DP = de Beck (Beck
108N Depression Inventory),

Inventdrio de Burnout
de Maslach (Maslach
Burnout Inventory), JCQ

ET 193 trabalhadores IPAQ. WAI
da educacdo
(MI'=30) e 457
trabalhadores
da industria (Ml
=3N

ET 385 maes Questionario de
imigrantes Atividade Fisica na
(1=20-55) Gravidez (Pregnancy

Physical Activity
Questionnaire), Escala
de Depressdo do

Centro para Estudos
Epidemioldgicos (Center
for Epidemiological
Studies - Depression
Scale)

ET 306 PSS, IPAQ-short form,
trabalhadores Escala de Satisfacdo de
(MI=429-DP Necessidades (Need
=140 Satisfaction Scale),

Shirom-Melamed
Burnout Measure

ET 63 trabalhadores Grupo focal
de varios setores
(1=1874)

ET 1779 servidores QF, IPAQ, Questionario
publicos (Il = Sueco de Demanda-
3574) Controle-Suporte

(Swedish Demand-
Control-Support
Questionnaire)

ET 34776 QF, Questionario de
trabalhadores Saude do Paciente
1218 (Patient Health

Questionnaire)-9

Varidveis principais

AF, tabagismo, IMC,
DEP, ansiedade

AF, IMC, tabagismo,
tipo e natureza do
trabalho, estresse
psicossocial

AF, tabagismo, CA,
IMC, satide mental
(sofrimento psiquico,
DEP, burnout,
caracteristicas do
trabalho)

AF, capacidade de
trabalho

AF, DEP

Estresse percebido,
AFL, autonomia,
afinidade e
competéncia,
sintomas de burnout
ocupacional

AFL, estressores
psicossociais No
trabalho

AF, tabagismo,
exigéncia no trabalho,
controle no trabalho,
apoio social

Transtorno depressivo
maior, fatores
ocupacionais, pratica
de AF, doencas
cronicas, acidente de
trabalho

Intervencao
(periodo)

Nao
aplicavel

Campanha
de
atividades
para
promogao
da saude (1
ano)

N&o
aplicavel

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Conclusées principais

Intervengoes para
promover AF sao
necessarias, especialmente
entre os trabalhadores

dos Centros de Atengao
Psicossocial que atuam em
municipios menores.

Esfor¢os concentrados em
uma gestao consistente
com os requisitos de
seguranca, saude e
ambiente no local de
trabalho, com o apoio
adequado do sistema de
saude, podem melhorar a
qualidade do trabalho e da
vida profissional.

O AAS estd associado

a fatores psicossociais
subjetivos, mas ndo estd
associado a AF.

Mesmo gue os
trabalhadores executassem
tarefas com demandas
diferentes (cognitivas versus
fisicas), eles demonstraram
nivel semelhante de AF,
bem como capacidade de
trabalho.

AF ocupacional contribui
para o gasto de energia
e pode proteger contra
a obesidade entre novas
maes imigrantes.

Baixos niveis de AFL
foram associados com
mais sintomas de burnout
e maior percepgdo de
estresse.

Compreender os fatores
do local de trabalho

que contribuem para o
sobrepeso e a obesidade
sao altamente relevantes
para o desenho de
programas eficazes de
satide no local de trabalho,
incluindo programas de AF.

Tensao no trabalho, controle
no trabalho e apoio social
foram associados a AF.

AF intensa no trabalho foi
associada a um maior risco
de transtorno depressivo
maior.
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Tabela 1. Continuagao

20

21

2

23

24

25

Autor (pais)

Andersen
etal?
(Dinamarca)

Dianat &
Karimi? (Ira)

Hanna et
al#
(Catar)

Leeetal®
(Estados
Unidos)

Carthy et
al? (Irlanda)

Calatayud
etal?
(Dinamarca)

Andersen
etal.®
(Dinamarca)

Hallman et
al®
(Dinamarca)

Choi etal®*
(Estados
Unidos)

Objetivo

(Investigar ...)

influéncias das
condicoes fisicas

e psicossociais de
trabalho sobre o
risco de pensdo

por invalidez entre
cuidadoras de idosos

a prevaléncia

de sintomas
musculoesqueléticos
e fatores de risco
associados em
trabalhadores

relagdo entre niveis
de sedentarismo,
AF e dor nas costas
e suas correlagoes
psicossociais

em funcionarios
universitarios

interrelacoes entre
diversas variaveis
psicossociais e
comportamentais no
trabalho

associagao entre
caracteristicas
psicossociais

do trabalho e
comportamentos de
saude

associacdo entre
intensidade e duracao
da AFL e capacidade
de trabalho em
relagdo as demandas
fisicas do trabalho

o efeito da AF no
local de trabalho em
fatores psicossociais
entre trabalhadores
com dor
musculoesquelética
cronica

diferentes trajetérias
de licenca meédica
devido a dor
musculoesquelética e
possiveis associacoes
com fatores pessoais,
ocupacionais e
relacionados ao estilo
de vida

se baixa AFT

estd associada a
obesidade total

e central em
trabalhadores
estadunidentes dos
sexos masculino e
feminino

Método Amostra

EL 4699 cuidadoras

ET 632
trabalhadores
- setores de
carpete, tecidos e
couro (I=18-75)

ET 479 funcionarios
(1225

ET 353
trabalhadores
(MI=428)

ET 1025
trabalhadores em
uma clinica de
atengdo primaria
(II: 50-69)

ET 2952
trabalhadores
assalariados
com trabalhos
fisicamente
exigentes (IM =
42)

El 66 trabalhadores
(Ml =45)

EL 981
trabalhadores

ET 2019
trabalhadores
(I=32-69)

Medidas principais

QF, COPSOQ

QF, Questionario Nordico
Musculoesquelético
(Nordic Musculoskeletal
Questionnaire),
observagoes da postura
[utilizando o método de
Avaliagdo Rapida dos
Membros Superiores
(Rapid Upper Limb
Assessment)]

IPAQ, Questionario
Global de Atividade
Fisica (Global Physical
Activity Questionnaire),
Questionario de Triagem
da Dor Lombar Aguda
(Acute Low Back Pain
Screening Questionnaire)

Escala de Burnout, Escala
de Depressdo, Stress in
General Scale, WAI

QF, COPSOQ, IPAQ-short
form, questionarios de
frequéncia alimentar

QF (AF e outros),
COPSOQ

Questionario Geral
Nordico para Fatores
Psicoldgicos e Sociais
no Trabalho (General
Nordic Questionnaire for
Psychological and Social
Factors at Work), SF-36

QF, Danish Work
Environment Cohort
Survey, COPSOQ

QF, AFT também foi
estimada por trabalho
sedentdrio e esforco
fisico autorrelatados

Varidveis principais

IMC, AFL, ambiente
psicossocial de
trabalho e ambiente
fisico de trabalho

AF, tabagismo,

IMC, queixas
musculoesqueléticas,
postura no trabalho,
satisfacao no trabalho

AF, estilo de vida
sedentario e nivel de
dor nas costas

Exaustdo, afastamento,
DEP estresse,
limitacoes para a
prética de exercicios
fisicos regulares em
momentos de lazer,
equilibrio trabalho-
familia, funcionalidade,
dieta saudavel

AF, tabagismo,
CA, caracteristicas
percebidas do trabalho

AFT, AFL, CA,
tabagismo, fatores
psicossociais para DEP
no trabalho

Clima social, vitalidade
e salide mental

IMC, fatores
ocupacionais fisicos
e psicossociais, AFL,
fatores relacionados a
dor e a estilo de vida

AFT, AFL, IMC, DEP,
tabagismo, CA,
estresse, trabalho
sedentario, exigéncia
fisica do trabalho,
condicoes de trabalho
psicossociais

Intervencao
(periodo)

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

N&o
aplicavel

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Treinamento
de forca (10
semanas)

Nao
aplicavel

Nao
aplicavel

Conclusées principais

O maior nivel de esforco
fisico & um fator de risco
para a pensao por invalidez
entre mulheres cuidadores
de idosos de idade
avancada.

Ha alta prevaléncia de
dor musculo esquelética
entre trabalhadores.

Nao foi encontrada
associacao entre a pratica
de esportes e atividades
fisicas e os sintomas
musculoesqueléticos
relatados.

AF vigorosa foi um fator

de protecao para dor
lombar, portanto estratégias
planejadas e vidveis de AF
devem ser incorporadas ao
ambiente de trabalho.

O humor deprimido foi
associado a menos AF
regular.

Caracteristicas positivas do
trabalho foram associadas a
AF e boa dieta.

A duracao da AF de alta
intensidade no lazer esta
associada a capacidade

de trabalho (relagdo dose-
resposta), em trabalhadores
com trabalhos fisicamente
exigentes.

O exercicio fisico realizado
no local de trabalho

em conjunto com o0s
colegas melhora o clima
social e a vitalidade entre
trabalhadores com dores
musculoesqueléticas
cronicas.

O subgrupo com aumento
da licengca médica devido
a dor foi associado a
varios fatores fisicos e
psicossociais modificiveis
no trabalho e fora dele,
incluindo AFL.

Baixa AF no trabalho é um
fator de risco significativo
para a obesidade total e
central em trabalhadores
do sexo masculino de
meia-idade.
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Tabela 1. Continuagao

. Objetivo
guioiipar) (Investigar ...)
26 Sharma fatores
etal? comportamentais
(Estados e psicossociais
Unidos) associados ao peso

27 Gold et al*
(Estados
Unidos)

fatores associados

a dor no joelho em
funcionarios de casas
de repouso

28 Yeary et al®
(Estados
Unidos)

o impacto das

na salide e no peso

29 Pattussi et o papel do capital

al* social no local
(Brasil) de trabalho em
comportamentos

relacionados a satide
e na salide mental

30 Tonnon et efeito da obesidade
al® na capacidade

(Holanda) de trabalho em
trabalhadores com
alta versus baixa
carga fisica de
trabalho

31 Emmons et arelacao entre
al*(Estados tabagismo, consumo

Unidos) de gordura e AF entre

trabalhadores que
praticavam AF no
local de trabalho

32 Sjogren et os efeitos de uma
al¥ intervencao de AFT
(Finlandia) no bem-estar

33 Teixeira et fatores psicossociais
al® de risco no trabalho
(Brasil) associados ao nivel
de atividade fisica em
mototaxistas

34 Jakobsen
etal®
(Dinamarca)

efeito de exercicios
realizados no trabalho
versus em casa em
fatores psicossociais
em profissionais da
saude

35 Veromma a relacao entre saude
etal® fisica, fatores de
(Finlandia) risco psicossociais

e engajamento
no trabalho entre
funcionarios
municipais

condi¢des de trabalho

Método Amostra

ET 924
trabalhadores de
hospitais (Ml =
436)

EL 4699
trabalhadores
(MI=416)

ET 45 motoristas
(MI'=488)

ET 553
trabalhadoras de
um frigorifico (Il =
18-50)

EL 36435
trabalhadores
da construcao
civil do sexo
masculino (Ml =
439)

El 1559
trabalhadores
da industria de
manufatura (Ml
=41

El 90 trabalhadores
de escritorio (Ml
=457-DP=85)

ET 750 mototaxistas
MI=353)

El 200 profissionais
de saude do
sexo feminino
MI=42)

ET 726
trabalhadoras (Ml
=48)

Medidas principais

Conclusées principais

QF, IPAQ

QF. JcQ

Balanca Tanita BWB-
800A, Avaliacao
Dietética de 24

Horas Automatizada
Autoaplicada (Automated
Self-Administered
24-Hour Dietary
Assessment), IPAQ
adaptado

QF (AFL e outros),
Escala de Capital Social
no Trabalho (Social
Capital at Work Scale),
PSS, Questionario de
Frequéncia Alimentar,

QF, WA, IMC

Questionario

de Atividade de
Paffenbarger
(Paffenbarger Activity
Questionnaire) e Escala
da Balanca Decisional
(Decisional Balance
Scale) (AF)

QF e Borg RPE 620
(AFT, AFL)

JCQ, IPAQ

QF, SF-36, COPSOQ,
questiondrio sobre
Deficiéncias de

Braco, Ombro e M&o
(Disabilities of the Arm,
Shoulder and Hand),
Escala de Catastrofizacdo
da Dor (Pain
Catastrophizing Scale)

QF, WAI

B Intervencao

Varidveis principais p
(periodo)

AF, comportamento N&o
sedentdrio e fatores aplicavel
psicossociais
Dor no joelho, Nao
doengca cronica, aplicavel
IMC, frequéncia de
exercicio aerobico
intenso, exposicoes
psicossociais no
trabalho, exigéncias
psicologicas do
trabalho, apoio social
e exposicao fisica
ocupacional
AF, peso corporal, N&o
percepgoes e atitudes aplicavel

relacionadas a satide,
importancia e apoio
para alimentagao
saudavel

AF, tabagismo, habitos N&o

alimentares saudaveis, aplicavel
capital social,

transtornos mentais,

estresse

IMC, capacidade para Nao

o trabalho, carga aplicavel
fisica de trabalho, AF,

fatores relacionados ao

trabalho

AF, tabagismo e Jump Start
consumo de gordura to Health
na dieta (25 anos)

AF, autoconfianga, Treinamento

ansiedade, humor, de
estresse mental, resisténcia
bem-estar (15 semanas)

Caracteristicas do Nao
trabalho, fatores aplicavel
psicossociais no

trabalho, nivel de AF

Treinamento
de forga (10
semanas)

Vitalidade e satide
mental, ambiente
psicossocial de
trabalho, deficiéncia
relacionada ao
trabalho e ao lazer,
preocupacao sobre
dor

AF, tabagismo, IMC, Nao
DEP, capacidade aplicavel
da trabalhadora de

realizar o trabalho,

isolamento social,

ansiedade, hostilidade

Compreender o perfil de
risco dos trabalhadores

do hospital & fundamental
para o desenvolvimento de
intervencoes eficazes (AF).

Trabalhadores de casa
de repouso devem ser
auxiliados a perder peso
para se proteger contra
dores nos joelhos.

Os comportamentos
relacionados a saude
(AF) e as caracteristicas
psicossociais podem
servir como base para
intervencdes no local de
trabalho para melhorar a
saude de motoristas.

A coesdo social no

local de trabalho pode
desempenhar um papel
importante na promogao
da satide mental e de
comportamentos saudaveis
(AF).

As intervencoes que
promovem a perda de peso
corporal e aumentam a
aptidao cardiorrespiratdria
do trabalhador podem

ter um efeito positivo na
capacidade de trabalho.

Os fumantes sao um alvo
particularmente importante
para a intervencgao de
promogao da saude e pode
ser possivel fazer contato
inicial com eles por meio de
outros programas de satde
(AF) no local de trabalho.

Treinamento de resisténcia,
realizado durante a jornada
de trabalho, teve um
direcionamento positivo no
bem-estar fisico subjetivo.

Condi¢des de trabalho
desfavoraveis influenciam
na AF insuficiente de
mototaxistas.

Praticar exercicios fisicos
junto com os colegas
durante o horario de
trabalho foi mais eficaz do
que exercicios em casa
para melhorar a vitalidade
e o controle da dor entre
profissionais de satide

A salide fisica esta
positivamente associada
ao bem-estar no trabalho
impulsionado pela

relacao positiva de uma
alimentacao saudavel e AF
com o envolvimento no
trabalho.
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da inddstria/da industria de manufatura. A idade dos
trabalhadores variou de 16 a 75 anos. O tamanho das
amostras variou de 45 a 36.43S trabalhadores ou adultos
em idade produtiva. Considerando apenas os estudos
de intervencio (n = 6), a maioria deles (cinco estudos)
utilizaram o treinamento de forca como forma de
intervencdo. O periodo de intervenc¢do mais frequente foi
10 semanas (quatro estudos). Além disso, quatro estudos
utilizaram um ensaio randomizado controlado.

O Questiondrio Internacional de Atividade Fisica
(International Physical Activity Questionnaire, IPAQ)
(14,5%) foi a medida subjetiva de atividade fisica mais
utilizada. As medidas psicossociais mais comumente
utilizadas foram questées fechadas (41,9%), Questionario
Psicossocial de Copenhague (Copenhagen Psychosocial
Questionnaire, COPSOQ) (8,2%) e Indice de Capacidade
para o Trabalho (Work Ability Index, WAI) (8,2%).

Condigdes psicossociais de trabalho (11,5%) e
tabagismo (10,6%) foram os dois fatores psicossociais

Tabela 1. Continuagcao

mais estudados, juntamente com atividade fisica. Outros

fatores psicossociais estudados incluiram estresse,

depressao, ansiedade, relagdes sociais, capacidade de
trabalho, satisfagao no trabalho, burnout e autoeficicia.

DISCUSSAO

Esta revisao fatores

psicossociais que estiveram associados com atividade

integrativa investigou os
fisica em trabalhadores. A investigagao desses fatores é de
especial importancia em relagdo as intervengdes voltadas
para a atividade fisica, porque os trabalhadores podem ser
afetados por vérios problemas psicossociais no ambiente
de trabalho™.

Nossos resultados identificaram registros de diversos
fatores psicossociais associados a diferentes dimensoes da
atividade fisica (tabagismo, estresse, trabalho psicossocial,
depressao, ansiedade, capital social, capacidade para o

Objetivo Intervencao
. S (Invesngar) e | SR

Andersen o efeito do exercicio 200 profissionais Questionario sobre AFT, AFL, Capital social Treinamento O exercicio fisico em grupo
etal® fisico sobre o capital de saude do vinculo, conexao, capital no local de trabalho de forga (10 no trabalho contribuiu para
(Dinamarca) social no trabalho sexo feminino social; nimero médio de semanas) a construcao de capital
1118-67) sessoes de treino social nas equipes no local
de trabalho.

37 Lindstrom se existem diferencas ET 1837 homens QF (AFL) AFL, rede social, apoio Nao E possivel que algumas das
etal® socioeconémicas e mulheres social, apoio emocional aplicavel diferencas socioeconémicas
(Suécia) quanto a AFL na residentes em na AFL sejam devidas ao

populagao sueca Malmo (Il = capital social diferente
45-64) entre 0s grupos
socioecondmicos.

38 Van den associagoes de ET 141 WAL, SF-12, monitor de AF, capacidade para Nao Fatores psicossociais no
Berg et al® fatores psicossociais trabalhadores estresse, Questiondrio o trabalho, satide aplicavel trabalho, eventos de vida
(Holanda) no trabalho, estilo de de escritério de Avaliacao de fisica e mental, fatores produtores de estresse, falta

vida (AF) e eventos ©em Servicos Reajustamento Social psicossociais no de AF vigorosa e obesidade
de vida estressantes comerciais (Il = (Social Readjustment trabalho, eventos foram associados a
na salde e na 18-63) Rating Questionnaire), de vida produtores capacidade de trabalho
capacidade para o Inventdrio de Bem-estar de estresse e estilo entre trabalhadores de
trabalho de Stanford (Stanford de vida escritorio.

Wellness Inventory)

39 Pérez- implicacoes ET 1094 Escala de Auto-Estima de Exercicio, autoestima, N&o Autoestima, pratica de
Fuentes que autoestima, enfermeiros (Il = Rosenberg (Rosenberg comportamento aplicavel exercicios fisicos e estilo
etal* motivagdes para 22-57;MI =323) Self-Esteem Scale), alimentar, imagem, alimentar foram aspectos
(Espanha) exercicios fisicos e questionario Contetido reconhecimento social, essenciais para a salide

comportamento
alimentar tém no
bem-estar geral
de profissionais da
enfermagem

dos Objetivos no
Exercicio Fisico (Goal
Content for Exercise) e
Questionario Alimentar
de Trés Fatores

e 0 bem-estar dos
trabalhadores.

desenvolvimento de
habilidades.

(Three-Factor Eating
Questionnaire)-R18

AAS = alfa-amilase salivar; AF = atividade fisica; AFL = atividade fisica de lazer; AFT = atividade fisica no trabalho; CA = consumo de alcool; COPSOQ = Questiondrio

Psicossocial de Copenhague (Copenhagen Psychosocial Questionnaire); DEP = depressao; DP = desvio padrao; El =
indice de massa corporal; IPAQ = Questionario Internacional de Atividade Fisica (International Physical
Activity Questionnaire); JCQ = Questiondrio Sobre Contetido do Trabalho (Job Content Questionnaire); Ml =
(Perceived Stress Scale); QF = questdes fechadas; SF-36 = Short Form Health Survey 36; TEIl =

ET = estudo transversal; | = idade; Il = intervalo de idade; IMC =

Capacidade para o Trabalho (Work Ability Index).

estudos de intervencao; EL = estudo longitudinal;

meédia de idade; PSS = Escala de Estresse Percebido
treino ergonémico individual; TS = tempo sedentario; WAI = Indice de
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Tabela 2. Sintese das publica¢des incluidas nesta revisao integrativa

Ano
20092019
1998-2008
<1997
Pais
Estados Unidos
Dinamarca
Brasil
Canada
Suécia
Finlandia
Outros
Método
Estudo transversal
Estudo longitudinal
Estudo de intervencdo
Amostra
Trabalhadores da industria/da indUstria de manufatura
Profissionais da saude
Servidores publicos
Trabalhadores com algum tipo de dor
Outros
Medidas principais
Questoes fechadas
Questionario Internacional de Atividade Fisica
Questionario Psicossocial de Copenhague
Short Form Health Survey 36
Indice de Capacidade para o Trabalho

Escalas de depressao [Beck Depression Inventory, Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao (Hospital
Anxiety and Depression Scale), Escala de Depressdo do Centro para Estudos Epidemiologicos (Center for

Epidemiological Studies - Depression Scale)]
Escalas de estresse (Escala de Estresse Percebido, Escala de Estresse no Trabalho)
Quieestionario de Frequéncia Alimentar
Questionario sobre o Contetido do Trabalho
Variaveis principais
Atividade fisica/atividade fisica de lazer/atividade fisica no trabalho
Tabagismo
Estresse
Condigdes psicossociais de trabalho (ambiente, estressores ou fatores)
Depressao
Indice de massa corporal
Ansiedade
Relacdes sociais (capital social, apoio social)
Capacidade de trabalho
Satisfacao no trabalho
Burnout
Autoeficacia
Habito alimentar
Comportamento sedentario

33

O N NN N 0o O

AN O W 01 ©

AN D

211073

w NN W N W oA

846
103
5]

230
206
180
5]
5]
5]
23]

718
128
154

256
153
52

52

487

419
145
82
48
82
64

64
32
64

185/88/2.7
106
88
15
88
88
36
44
27
18
27
18
18
27
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trabalho, satisfagio com o trabalho, burnout e autoeficicia).
Nossos resultados também destacaram os paises em que
os estudos foram realizados, assim como os aspectos
metodoldgicos (desenho metodoldgico, caracteristicas
da amostra, instrumentos e varidveis) e caracteristicas das
intervencdes (tipo e periodo).

A abordagem metodolégica mais utilizada nas
investigacoes analisadas foi a transversal'***¢, Esse desenho
metodoldgico tem varias desvantagens em comparacio ao
estudo longitudinal, a mais importante delas é o fato de que
estudos transversais sao incapazes de determinar relagdes
de causa e efeito®. Por outro lado, estudos longitudinais
possibilitam seguir a trajetéria dos fatores psicossociais e
da atividade fisica ao longo do tempo. Embora tenham sido
identificados poucos estudos de intervencio, a estratégia
de intervengao voltada para a atividade fisica mais utilizada
foi o treino de forca. Além disso, observou-se que as
intervencdes tiveram efeitos benéficos em diferentes fatores
psicossociais (por exemplo, clima social, capital social).
Esses achados destacam a importincia da atividade fisica
no local de trabalho como uma intervengao que contribui
para a melhoria do ambiente de trabalho. Também,
observou-se que exercicios fisicos (por exemplo, treino de
for¢a) poderiam ser adaptados a diferentes contextos, sem
necessidade de um local especifico, ou de equipamentos
especificos. Por outro lado, o pequeno numero de
estudos impossibilitou conclusdes mais aprofundadas
sobre a influéncia do exercicio fisico nos determinantes
psicossociais, visto que muitos determinantes ainda nao
foram investigados por estudos de intervengao.

Asamostrasrecrutadasnosestudoseramextremamente
heterogéneas com relagio a: a) profissao dos trabalhadores
(por exemplo, inddstria/manufatura, profissionais de
saude, trabalhadores com dor, servidores publicos, e
outros); b) idade dos trabalhadores (16-75 anos); e
c) tamanho da amostra (45 a 36.435 trabalhadores).
Observou uma notével variagao da idade entre os estudos.
Vale lembrar que esses estudos foram realizados em
diferentes paises, que tém diferentes leis trabalhistas, o
que pode ser uma explicagao plausivel para a variedade
observada. A grande disparidade no tamanho amostral
pode ser explicada pelos dois desenhos metodolédgicos
utilizados nas investigacdes analisadas, visto que estudos
transversais utilizam amostras maiores que estudos
longitudinais.

Nos instrumentos psicossociais, “questdes fechadas”
foi a medida mais utilizada para avaliar varidveis, tais
como AFLY, autoeficicia do exercicio fisico’, satisfacao
do trabalho®, apoio dos colegas® e dos outros”***. Os
resultados obtidos com esse tipo de medida, quando
utilizada para mensurar de forma teérica os construtos
hipotéticos, devem ser utilizados com cautela, pois a
validade e a confiabilidade de um instrumento de medicao
estio diretamente relacionadas a suas caracteristicas
psicométricas?’. “Questoes fechadas” geralmente sio
elaboradas pelo pesquisador ou pela equipe de pesquisa
nao sao submetidasa qualquer procedimento psicométrico
rigoroso. Estudos futuros devem priorizar instrumentos
de coleta de dados com qualidades psicométricas
comprovadasadequadas paraapopulacio de trabalhadores
escolhida, de forma a assegurar resultados mais robustos.

A medida de atividade fisica especifica mais utilizada
nos estudos incluidos nesta revisao foi o IPAQ. Choi et al.*°
explicaram que os métodos utilizados paraavaliar a atividade
fisica sdao diferentes. Entretanto, os pesquisadores tém
priorizado medidas autorrelatadas, que sdo mais praticas e
mais faceis de aplicar em amostras grandes. Assim, medidas
objetivas de atividade fisica utilizando acelerdmetros ou
podoémetros ndo apareceram em nossa abordagem. A anélise
dos principais instrumentos utilizados [ Questdes Fechadas,
IPAQ, COPSOQ, Short Form Health Survey 36 (SF-36),
WAL escalas de depressao, escalas de estresse, Questiondrio
de Frequéncia Alimentar (Food Frequency Questionnaire,
FFQ), Questiondrio sobre o Contetido do Trabalho (Job
Content Questionnaire, JCQ) ] e dasvaridveis contempladas
(atividade fisica/atividade fisica de lazer/atividade fisica
no trabalho, tabagismo, estresse, condigbes psicossociais
de trabalho, depressio, ansiedade, hébitos alimentares,
capacidade para o trabalho, satisfagdo no trabalho, burnout,
autoeficicia e relagdes sociais) revelaram disparidades
proporcionais entre essas categorias. Isso ocorreu porque
um dos estudos sobre atividade fisica mensurou-a com uma
questao fechada “— Com que frequéncia seu trabalho exige
que vocé fique sentado por longos periodos durante seu
turno de trabalho”?*’, enquanto o outro estudo avaliou-a
com o IPAQ3.

Os determinantes psicossociais de atividade fisica
no local de trabalho foram analisados tendo em vista as
associagoes observadas entre as varidveis psicossociais

2,32

estudadas e atividade fisica?®. Os estudos transversais e
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longitudinais incluidos nesta revisao relataram associagoes
entre atividade fisica e fatores psicossociais que afetam os
trabalhadores, incluindo estresse, condigdes psicossociais
de trabalho®, depressio®, ansiedade?, capital social®,
capacidade para o trabalho®, satisfacio no trabalho®,
burnout' e autoeficdcia®.

O tabagismo foi com frequéncia um determinante
psicossocial de atividade fisica nos estudos analisados.
Histéria de tabagismo (ndo fumante ou ex-fumante/
fumante atual) e (in)atividade fisica sio considerados
comportamentos relacionados a saude*, e também os
principais fatores de risco modificiveis para doengas
cronicasnaotransmissiveis'. O tabagismo particularmente
aumenta o risco de obesidade central'! e é considerada
um fator de risco cardiovascular nas populagoes
trabalhadoras®. A relagao intima entre tabagismo e estado
de satide pode ser uma das principais razdes para o grande
interesse em estudar essa varidvel em trabalhadores.

Os
uma associagdo positiva entre fumantes e inatividade

estudos incluidos nesta revisio apontaram
fisica. Emmons®, por exemplo, destacou que, entre
trabalhadores,

probabilidade significativamente maior de ter maus hébitos

os os fumantes apresentavam uma

de atividade fisica se comparados aos nao fumantes. Choi

et al.l!

investigaram se as caracteristicas psicossociais
de trabalho e suas combinag¢des estao associadas a AFL
em trabalhadores. Eles observaram que ndo fumantes
estiveram fortemente associados a AFL ativa. Fumantes
sdo portanto um alvo particularmente importante para
intervencdes de promogdo de satde, o que deve ser
considerado por futuros estudos no local de trabalho.
Essa sugestao é particularmente importante no Brasil, um
pais onde o tabagismo é considerado um dos principais
problemas de satde entre os trabalhadores'.

O estresse foi outro determinante de atividade
fisica amplamente estudado. O estresse psicossocial é
considerado um estado de sobrecarga ou tensio mental
ou emocional resultante de circunstincias adversas ou
dificeis, seja no local de trabalho ou em casa. O estresse é
considerado um fator de risco cardiovascular e costuma ser
elevado entre os trabalhadores®. Estressores no local de
trabalho, tais como sobrecarga no trabalho, interferéncia
trabalho-familia e medo de assédio, tém sido vinculados
a maus hdbitos de saude, incluindo especificamente
inatividade fisica'®.

Foram observadas associa¢des negativas entre estresse
no trabalho e atividade fisica. Martinez & Fischer®, ao
investigarem os fatores associados a estresse no trabalho,
demonstraram que atividade fisica regular esteve
inversamente associada a niveis de estresse. Os autores
explicaram o resultado pelo fato de que o exercicio fisico
produz alteragdes psicobioldgicas positivas que ajudam
a controlar a massa corporal, mantém a capacidade fisica
e reduzem sintomas de depressdo e ansiedade, elevando
assim a autoestima e reduzindo as reagdes ao estresse.
Jonsdottir et al.* investigaram a relagdao transversal e
longitudinal entre atividade fisica autorrelatada e niveis de
estresse percebido entre trabalhadores. Eles observaram
que os individuos que praticavam atividade fisica leve e
de moderada a vigorosa tinham menor probabilidade de
relatar altos niveis de estresse percebido do que aqueles
que relataram estilo de vida sedentdrio. A participagiao em
atividade fisica pareceu diminuir o risco de desenvolver
estresse apds dois anos. Os autores concluiram que
mesmo a atividade fisica leve poderia reduzir o estresse e
influenciar positivamente na saide mental.

Por outro lado, comprovou-se que intervengdes
para aumentar a atividade fisica tiveram menor efeito
sobre o estresse, como demonstrado por Sjogren et
al.¥’, que examinaram os efeitos do exercicio fisico no
local de trabalho sobre o bem-estar fisico, a funcao
psicossocial (incluindo estresse mental) e o bem-estar
geral de trabalhadores. Os autores descobriram uma
correspondéncia  estatisticamente  significativa entre
treino de for¢a e aumento do bem-estar fisico, mas nao
entre esse treino e estresse. Eles atribuiram os resultados
ao fato de que os niveis de fungao psicossocial e de bem-
estar geral dos voluntirios sauddveis de meia-idade do
estudo ja eram bons no momento basal e ao fato de que
a dose da intervencao de exercicio fisico ndo foi alta e/
ou prolongada o suficiente para ser eficaz nessa amostra.
Futuros estudos sobre interven¢des no local de trabalho
devem considerar essas observagdes.

Condigdes psicossociais de trabalho (ambiente
ou estressores) sio fatores resultantes da interacio do
individuo com o ambiente de trabalho, incluindo rela¢oes
interpessoais, poder de decisio, demandas quantitativas,
demandas emocionais®’, controle do trabalho, autonomia
de decisao™, apoio social dos superiores, influéncia no
trabalho®, clima social, satide mental e vitalidade®. Esses
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fatores psicossociais podem influenciar na adesio a
atividade fisica no local de trabalho®, o que pode explicar o
grande interesse dos pesquisadores nessa drea.

Demonstrou-se que o ambiente psicossocial do
trabalho foi um importante determinante de atividade
fisica’®. Andersen et al.*® observaram que o exercicio
fisico realizado no local de trabalho juntamente com
os colegas melhora o clima social e a vitalidade entre
trabalhadores com dor musculoesquelética cronica.
Na mesma diregdo, Jakobsen et al.*’ descobriram que
a pratica de atividade fisica juntamente com colegas
durante o hordrio de trabalho era mais eficaz do que
exercicios fisicos realizados em casa na melhoria da
vitalidade, na preocupacdo com a dor e no seu controle
entre profissionais da satide. Entretanto, nao observaram
melhora no sentido de comunidade entre o grupo que
realizou atividade fisica no trabalho em comparacio com
aquele que a praticou em casa. Outra possivel explicacdo
que os autores oferecem para esse achado estd relacionada
a maneira pela qual a varidvel do ambiente psicossocial
de trabalho foi avaliada por apenas um tnico item do
COPSOQ, que perguntava sobre a comunidade no local
de trabalho e nao no departamento especificamente, o que
pode ter limitado a qualidade dos resultados.

A depressio foi outro determinante psicossocial
recorrente nos estudos examinados. Esse construto pode
ser conceitualizado como um estado de disforia que pode
variar em intensidade de uma oscilacao no humor normal
asensacdes extremas de tristeza, pessimismo e desanimo*.
Ha relatos na literatura informando que a atividade fisica
regular reduz o risco de depressao'’, o que pode explicar
o interesse pelo estudo dessas varidveis na populacio
trabalhadora.

Quanto a associa¢io entre atividade fisica e sintomas
depressivos, os resultados dos estudos incluidos nesta
revisdo sdo inconclusivos. Alguns autores nao encontraram
associagdo entre depressio e atividade fisica entre
trabalhadores®®. Outros encontraram uma associacio
negativa entre essas variaveis: Jondottir etal.*, por exemplo,
observou uma associagao negativa atividade fisica leve ou
de moderada a vigorosa e sintomas depressivos. Outros
autores observaram associagdes positivas: Sliwa et al.'®
demonstraram que atividade fisica ocupacional esteve
associada a sintomas depressivos intensos, e contrastaram
esses achados com evidéncias substanciais de estudos

prospectivos que demonstraram os efeitos protetores
da atividade fisica regular sobre a depressao. A possivel
explicagio oferecida pelos autores para seu achado
esteve relacionada a outras caracteristicas das profissdes
fisicamente exigentes exercidas pelos imigrantes, que nao
foram mensuradas no estudo (por exemplo, exigéncias do
trabalho, sobrecarga, poder de decisao e controle sobre
o cronograma de trabalho, discriminagdo por parte do
empregador). Sintomas de depressao devem ser o foco de
futuros estudos para estabelecer achados mais consistentes
com relagdo a essa varidvel especialmente importante.
Ansiedade é um fator de risco psicossocial que estd
negativamente associado com engajamento no trabalho*.
Trata-se de uma condic¢ao relacionada a um estado de
humor caracterizado por apreensio e sintomas somdticos
de tensdo, em que o individuo prevé perigo, catdstrofe
ou problemas iminentes*. Quanto a associagio dessa
varidvel com atividade fisica, Jondottir et al.* observaram
que a préitica de atividade fisica leve ou moderada a
vigorosa esteve significativamente associada a menos
relatos de sintomas de ansiedade, demonstrando que a
atividade fisica tem um efeito protetor contra a ansiedade
em trabalhadores. Entretanto, a literatura ¢ contraditoria
nesse ponto. Sjogren et al.”’, ao avaliarem uma intervengao
voltado para o exercicio fisico no local de trabalho,
relataram que esta nao teve efeito sobre os niveis de
ansiedade. S3o necessdrios outros estudos para explorar a
associacio entre atividade fisica e ansiedade no ambiente
de trabalho e assim contribuir para um entendimento mais
preciso sobre essas varidveis entre os trabalhadores.
Outro determinante de atividade fisica examinado foi o
capital social, conceitualizado como as redes informais que
facilitam a cooperagao dentro do grupo e entre diferentes
grupos®. Essas redes — caracterizadas por normas, valores
e entendimentos compartilhados — incluem, por exemplo,
amigos, equipes e colegas*"**. Os estudos incluidos nesta
revisio concordaram em destacar o importante papel do
capital social para que os trabalhadores se mantivessem
engajados na prética da atividade fisica. Griep et al."’, por
exemplo, observaram que o apoio social no trabalho foium
fator protetor para inatividade fisica entre trabalhadoras.
Da mesma forma, Patussi et al.’* revelaram que maior
capital social esteve associado a pritica de atividade fisica.
Os pesquisadores também enfatizaram a importincia da
atividade fisica para o desenvolvimento do capital social.
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Por exemplo, Andersen et al.*, que investigaram o efeito
do exercicio fisico sobre o capital social no trabalho,
apontaram que exercicios fisicos em grupo no trabalho
contribuiram para a construcio do capital social entre as
equipes no local de trabalho.

A capacidade de trabalho é determinada pela percepgao
individual das demandas do trabalho e a capacidade do
individuo de lidar com elas®. Essa capacidade reflete o
equilibrio entre capacidade individual e as demandas
do trabalho. Capacidade insatisfatéria para o trabalho
estd associada com saida prematura do mercado de
trabalho, afastamento longo por doenga, e pensao por
invalidez””. Os achados desta revisao sdo inconclusivos
quanto a associagdo entre atividade fisica e capacidade
para o trabalho. Enquanto alguns autores®” corroboram
a hipétese de que, devido ao fato de a atividade fisica
aumentar a qualidade de vida e a sadde em geral, seria
esperado encontrar maior capacidade para o trabalho entre
os individuos que apresentavam altos niveis de atividade
fisica, outros observaram o contrdrio®. Catalayud et
al>®

durante o lazer esteve associada, de forma dose-resposta, a

apontaram que atividade fisica de alta intensidade

capacidade para o trabalho em trabalhadores com trabalhos
fisicamente exigentes; a duracio da atividade fisica de
baixa intensidade ndo esteve associada a capacidade para
o trabalho. De uma forma ligeiramente diferente, Van den
Berg® demonstrou que a capacidade para o trabalho de
trabalhadores de escritdrio esteve fortemente associada a
falta de atividade fisica. Uma possivel explicagao para esses
achados contraditérios pode estar relacionada ao tipo de
profissdo dos trabalhadores nos dois estudos acima.

trabalho

varidvel psicossocial muito importante, dadas as suas

Embora a satisfacio no seja  uma
consequéncias para o individuo, o local de trabalho e a
sociedade, foi pouco estudada nos artigos examinados.
Os poucos achados relatam que o exercicio fisico esteve
associado de forma positiva, mas fraca, com satisfacdo no
trabalho na populagio trabalhadora em geral®. Estudos
futuros podem enfocar essa varidvel e sua associagao com
atividade fisica entre trabalhadores, de modo a ampliar o
conhecimento limitado nessa drea.

Burnout foi outra varidvel pouco estudada. Esse
fendmeno pode ser entendido como o estado de
exaustio emocional frequentemente observado como

consequéncia de estresse psicossocial prolongado®'.

Trata-se de uma dimensio da satde mental que deve ser
investigada no ambiente de trabalho. Particularmente, o
estudo sobre como essa varidvel estd associada a atividade
fisica poderia embasar a terapia institucional e programas
de prevengao. Entretanto, hd uma escassez de estudos
para avaliar a associagdo entre essa varidvel e atividade
fisica®. Jonsdottir et al.?, que avaliaram essa associagao em
uma amostra de trabalhadores, observaram que a pratica
de atividade fisica leve e de moderada a vigorosa esteve
significativamente associada a menos relatos de burnout.
Os autores concluiram que a atividade fisica poderia ter
um efeito preventivo contra o burnout.

Autoeficicia pode ser conceitualizada como o conjunto
das crengas de um individuo a respeito da sua capacidade
de completar uma tarefa. Além disso, tem sido considerada
um importante preditor de adesdo aos exercicios fisicos
no ambiente de trabalho’. Os resultados de Nishida et
al.* indicaram que a autoeficdcia esteve consistentemente
relacionada a atividade fisica. Os autores concluiram que
realizar uma intervenc¢ao com trabalhadoras, enfatizando
especialmente o aumento da autoeficicia, foi importante
para o aumento dos niveis de atividade fisica. Da mesma
forma, Andersen® estabeleceu que autoeficicia foi um
fator progndstico para a adesao a atividade fisica no local
de trabalho, demonstrando que uma menor adesdo a um
programa de exercicios de 10 semanas foi prevista por
uma menor autoeficicia. Portanto, futuras estratégias
para melhorar a autoeficicia devem ser consideradas ao se
implementar medidas para melhorar os niveis de atividade
fisica no local de trabalho.

PONTOS FORTES E LIMITACOES DO ESTUDO
Esta revisao integrativa tem pontos fortes que devem
ser destacados. A utilizacdo de uma estratégia debuscae de
revisoresindependentes paraidentificar estudos relevantes
possibilitou o acesso a uma literatura expressiva sobre
os determinantes psicossociais da atividade fisica entre
trabalhadores. A maioria dos estudos incluidos utilizou
amostras grandes e periodos de seguimento adequados.
A revisao abordou um grande nimero de determinantes
psicossociais, com foco em todas as dimensdes da
atividade fisica; até onde sabemos, isso nunca havia sido
realizado antes. Entretanto, algumas limitagdes devem
ser abordadas. Em primeiro lugar, a realizagio de uma
revisao integrativa da literatura significou integrar estudos
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bastante heterogéneos em termos de desenho (transversal,
longitudinal e de intervencio) e atividades de trabalho.
Portanto, os resultados devem ser interpretados com
cautela. Além disso, acreditamos que os termos de busca
escolhidos foram abrangentes o suficiente para abranger
o grande niimero de estudos na drea com o minimo viés
possivel. Por exemplo, a escolha de priorizar apenas alguns
dos possiveis determinantes psicossociais (por exemplo,
depressdo, estresse, capacidade para o trabalho, etc.) no
momento da sele¢do pode ter introduzido um viés.

DIRECOES FUTURAS

Os achados desta revisao integrativa da literatura
revelaram associagdes entre aspectos psicossociais e
atividade fisica. Entretanto, a maioria dos estudos é
transversal. Nao ha portanto maneira de ter certeza da
direcdo da associacio indicada pelos estudos, devido a
causalidade reversa. Estudos de coorte de trabalho que
incluam uma ampla gama de medidas psicossociais, de
saude e de atividade fisica sio certamente uma opgao a
esse respeito, porque serdo capazes de detectar relagdes
causais. Além disso, abordagens futuras devem combinar
medidas objetivas e subjetivas de atividade fisica.

Quanto aos estudos de intervengao, abordagens futuras
poderiam incluir ndo apenas propostas de exercicios
fisicos, mas também estratégias para melhorar os niveis
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