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Estilo e qualidade de vida de coletores de residuos

Flavia Mendes da Silva®, Paulo Henrique Alves de Sousa’, Renata Cristina da Penha Silveira®

RESUMO
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INTRODUCAO

Na atualidade, pode-se dizer que, o trabalho influéncia de forma direta e significantemente na
qualidade e no estilo de vida dos trabalhadores e ocupa uma parcela considerdvel na vida das pessoasm. A
satisfacdo com a Qualidade de vida (QV) esta relacionada ao ambiente laboral adequado para a realizagdo
de suas atividades. E necessario a existéncia de momentos de lazer porém, no cendrio atual, a maioria das
empresas possui apenas o vinculo empregaticiom.

O estilo de vida é compreendido como uma forma cultural e social de viver. Pode abranger hdbitos e

condutas capazes de contribuir de forma positiva ou negativa a salde, além de refletir no aumento das taxas
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de morbimortalidade. O sedentarismo, o consumo de alcool, o tabagismo e dieta inadequada sao exemplos
de habitos que podem aumentar o risco de morte e agravo a saude. Por outro lado, habitos saudaveis, dieta
equilibrada e atividade fisica regulares sao considerados protetoresB).

Os conceitos para avaliar a QV sdao numerosos em suas defini¢cdes, pois possuem uma diversidade de
significados. A QV est3, relativamente, relacionada a varios fatores como educacgao, atividade, longevidade,
saude, satisfagdo, condicdo socioeconO6mica, produtividade, continuidade de papéis familiares e
ocupacionais. Destaca-se também a manutengdo da rede de amizades além das condi¢gdes macroestruturais
objetivas(‘”.

O aumento na produgdo de produtos industrializados colabora com o aumento da quantidade de
residuos, tornando-se fonte de problemas para a sociedade. Os principais entraves decorrentes deste
consumo é o descarte inadequado destes residuos e estdo relacionados com os agravos na saude publica e
degradacao ambiental®.

A coleta do lixo tem a finalidade de trazer o bem-estar para todos habitantes. A fun¢do dos
trabalhadores responsdveis pela limpeza publica contempla varri¢dao das ruas, capinagao e coleta de lixo.
Além do lidar cotidiano com o lixo, fonte de exclusdo social, tem-se a instabilidade no processo de trabalho,
pois a maioria goza de empregos celetistas, sujeitos a mudangas organizacionais e empregaticias
consideraveis, as quais conduzem aos desconfortos e tensdes cotidianas ao executarem suas fungﬁes(s).

Devido as condi¢des de trabalho inadequadas, hd a possibilidade de surgirem doencgas e agravos, os
quais podem reduzir os niveis de estilo e qualidade de vida desses coletores.

A coleta de lixo é um processo dinamico, abrangendo varios aspectos dignos de analise e intervencgao,
visto que, durante a jornada de trabalho, os trabalhadores andam, correm, sobem e descem ruas, levantam
diferentes pesos, suportam sol, chuva, frio e variagdes bruscas de temperatura. Com esse panorama,
observa-se que a saude ocupacional, ou seja, as relagdes entre o processo de trabalho e o processo
salide/doenca dessa classe profissional, apresentam aspectos para estudo e interven¢do em saude pl]blicam.

Os fatores ambientais influenciam de forma significante no desempenho do individuo, tanto na
produtividade quanto na qualidade, pois atuam diretamente sobre o seu estado psiquico e seu
comportamento®®.

O coletor de residuos possui uma jornada de trabalho desgastante, insalubre e perigosa. Ao realizar a
abordagem relacionada ao trabalho, estilo e a qualidade de vida desses trabalhadores, simultaneamente,
verifica-se que hd uma caréncia de estudos. Por conseguinte, realizar uma investiga¢cdo junto a esse
trabalhador, muitas vezes discriminado, trard subsidios para conhecer o trabalho desse profissional

imprescindivel a sociedade, o coletor de residuos. Diante do exposto, este estudo objetivou analisar o estilo

e qualidade de vida dos coletores de residuos e comparar seus respectivos dominios.

METODO

Trata-se de um estudo quantitativo, transversal, analitico, correlacional, realizado com coletores de
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residuos sélidos na cidade de Divindpolis, Minas Gerais. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisas com Seres Humanos da Universidade Federal Sdo Jodo Del Rei, Campus Centro Oeste - Dona Lindu
(CEPES/CCO), sob o Parecer n? 846.156, obedecendo a Resolug¢do n2 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

A populagdo-alvo constituiu-se de todos os coletores de residuos (47 trabalhadores). No entanto, dois
nao puderam participar pois estavam afastados e dois encontravam-se de férias, assim, a amostra final foi
de 43 coletores.

Utilizou-se nesse estudo trés questionarios: o primeiro verificou as caracteristicas socioecondmicas e
demogrificas. O segundo foi o WHOQOL-Bref, criado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 1998,

traduzido e validado 3 realidade brasileira™®

, € baseia-se nos pressupostos de que QV é um construto
subjetivo (percepgdo do individuo), multidimensional e composto por dimensGes tanto positivas quanto
negativas. O WHOQOL-Bref foi originado do WHOQOL-100, por conter 100 questdes agrupadas, que formam
seis dimensdes ou dominios: Fisico, Psicoldgico, Nivel de Independéncia, Relagdes Sociais, Ambiente e
Espiritualidade/Religiosidade/Crencas. J& o instrumento abreviado, utilizado neste estudo, é composto por
26 questbes, sendo duas gerais de qualidade de vida e satisfagdo com a saude. As demais questGes (24)
representam cada uma das 24 facetas que compdem o instrumento original, no qual sdo avaliadas a partir
de quatro questdes. Portanto, no WHOQOL-Bref, cada faceta é avaliada por apenas uma questdo e ha quatro
dominios: fisico (sete facetas), psicoldgico (seis facetas), relagGes sociais (trés facetas) e meio ambiente (oito
facetas)(w).

As 26 questdes que compdem o WHOQOL-Bref sdo formadas por escalas com cinco respostas do tipo
Likert, contendo escala de intensidade (nada a extremamente), frequéncia (nunca e sempre), capacidade
(nada e completamente) e avaliagdo (muito insatisfeito a muito satisfeito; muito ruim a muito bom)(lo). Para
calcular os escores dos dominios, utilizou-se o método proposto pelo (WHOQOL Group)(g, validado no
Brasil*?.

O terceiro questiondrio utilizado foi o Estilo de Vida Fantastico (EVF), instrumento traduzido e validado
no Brasil®). £ auto-administrado e considera o comportamento dos individuos no Ultimo més, o resultado
permite determinar a associa¢dao entre o estilo de vida e a salde. Possui 25 questdes, divididas em nove
dominios: 1) familia e amigos; 2) atividade fisica; 3) nutrigdo; 4) cigarro e drogas; 5) dlcool; 6) sono, cinto de
seguranca, estresse e sexo seguro; 7) tipo de comportamento; 8) introspeccdo; e 9) trabalho. As questbes
estdo dispostas na escala tipo Likert. O escore total classifica os individuos em cinco categorias: “Excelente”
(85 a 100 pontos), “Muito bom” (70 a 84 pontos), “Bom” (55 a 69 pontos), “Regular” (35 a 54 pontos) e
“Necessita melhorar” (zero a 34 pontos)(“). Utilizou-se Alfa de Cronbach para verificar o coeficiente de
consisténcia interna dos dois instrumentos.

Os dados foram tabulados eletronicamente em planilha do Programa Microsoft Excel versdo 2013,
com técnica de dupla digitacdo. Em todas as analises, considerou-se o nivel de significancia de 5%, utilizou-

se o software estatistico Statistical Package for the Social Sciences SPSS versao 20.0. Realizou-se analise

descritiva para descrever os resultados da escala do estilo de vida fantastico e WHOQOL-Bref, e analise
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univariada, para avaliar os fatores associados aos resultados das escalas WHOQOL-Bref e EVF, por intermédio
do teste exato de Fisher na analise de varidveis categoricas.

A analise multivariada, para avaliar os fatores associados aos resultados das escalas WHOQOL-Bref e
EVF, foi utilizado o modelo de regressao logistica bindria. Para entrada das varidveis preditoras no modelo,
considerou-se um valor-p menor que 0,20 na andlise univariada. Utilizou-se o critério foward para entrada
das varidveis no modelo e, para permanéncia das varidveis no modelo final, adotou-se um nivel de 5% de
significancia. Apds ajuste do modelo final, avaliou-se a estimativa do Odds Ratio (OR), ajustado com

respectivo Intervalo de Confianga de 95%.

RESULTADOS

De acordo com os dados socioecondmicos e demograficos, 100% dos trabalhadores eram do sexo
masculino, com idade média de 33,6 anos (DP+9,2), 69,8% eram casados ou viviam em unido estavel ndo-
oficial, 79,1% possuiam filhos, apenas 9,3% concluiram o ensino médio e 34,9% possuiam casa prépria.

No Estilo de Vida Fantastico (EVF), o coeficiente alfa de Cronbach foi de 0,717. No WHOQOL-Bref, o
resultado do alfa de Cronbach foi de 0,719.

A Tabela 1 apresenta os resultados do questiondrio EVF.

Tabela 1: Analise descritiva dos resultados da escala Estilo de Vida Fantastico dos coletores
de residuos sélidos (n=43). Divindpolis, MG, Brasil. 2015.

Estilo de Vida Fantastico F %
Excelente 06 14,0
Muito bom 12 27,9
Bom 19 44,2
Regular 06 14,0

A seguir, em relagdo a Qualidade de Vida (QV) dos coletores, a Tabela 2 apresenta a média, desvio

padrdo e valores maximo e minimo de cada dominio da QV e indice de Qualidade de Vida Geral (QVG).

Tabela 2: Media, mediana, desvio padrdo (DP), minimo e maximo dos dominios da qualidade de vida
dos coletores de residuos sélidos (n=43). Divindpolis, MG, Brasil. 2015.

Dominio fisico Dominio psicolégico  Relagdes sociais Meio ambiente  indice Qualidade de vida geral

Média 63,0 68,7 81,8 61,1 81,7
Mediana 60,7 66,7 83,3 59,4 87,5
Desvio-padrdo 10,3 11,1 16,4 13,4 13,2
Minimo 42,9 50,0 41,7 34,4 50,0
Maximo 96,4 100,0 100,0 90,6 100,0

WHOQOL-Bref: World Health Organization Quality of Life-Bref Questionnaire.

Na sequéncia, a Tabela 3 apresenta os resultados da analise univariada, que comparou o resultado da
Qualidade de Vida Geral (QVG) do questionario WHOQOL-Bref, categorizado em uma variavel binaria,
utilizando como ponto de corte a mediana com os resultados da escala Estilo de Vida Fantastico,

dicotomizados em “excelente” e “muito bom” versus “bom” e “regular”.
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Tabela 3: Anélise univariada comparando a escala Estilo de Vida Fantastico com os resultados
da escala WHOQOL (n=43). Divindépolis, MG, Brasil. 2015.

Estilo de Vida Fantastico

Escala Geral -WHOQOL-Bref - Valor-p
Bom ou regular Excelente ou muito bom
23 11
QV baixa (< 87,5)

- 67,6% 32,4%

2 7 0,023*
QV elevada (> 87,5)
22,2% 77,8%

* Teste exato de Fisher.

Na Tabela 4, utilizou-se a analise multivariada para associar, dentre todas as variaveis estudadas, qual
delas apresentou fatores associados significativamente (p<0,05) com o resultado da QVG por meio do

modelo de regressao logistica bindria, o teste de normalidade.

Tabela 4: Analise multivariada avaliando os fatores associados a qualidade de vida geral elevada
na escala global WHOQOL (n=43). Divinépolis, MG, Brasil. 2015.

IC 95% para OR

Valor-p  OR —— — -
Limite inferior  Limite superior
Religido

Catoélico - 1,00 - -

. ) Evangélico 0,038 12,23 1,15 130,13

Qualidade de vida Geral (QVG) elevada . X L.
Estilo de Vida Fantastico

Bom e Regular - 1,00 - -

Excelente e muito bom 0,002 16,18 2,68 97,52

OR = Od(ds Ratio; IC = Intervalo de Confianga.

Na Tabela 5, utilizou-se a andlise multivariada para associar, dentre todas, as varidveis estudadas que
apresentavam fatores associados significativamente (p<0,05) com os resultados da escala EVF, “Excelente”

ou “Muito bom”, por meio do modelo de regressao logistica binaria (realizou-se o teste de normalidade).

Tabela 5: Analise multivariada avaliando os fatores associados aos resultados “excelente e muito bom” da EVF dos coletores de
residuos sélidos (n=43). Divinépolis, MG, Brasil. 2015.

1C95% para OR

Valorp  OR —— — -
Limite inferior Limite superior
Idade (em anos) 0,027 1,11 1,01 1,21
. . . Escala Global -WHOQOL
Estilo de vida “excelente” e “muito bom” .
QV baixa
QV elevada 0,029 9,03 1,28 63,50

OR = Odds Ratio; IC = Intervalo de Confianga.

DISCUSSAO
Todos os trabalhadores do presente estudo eram do sexo masculino, como encontrado em outras
pesquisas com coletores™?*®. A média de idade foi de 33,6 anos (DP+9,2), resultado similar foi evidenciado

em estudos™*?

afirmando o perfil relativamente jovem dessa categoria.

De acordo com EVF, 44,2% dos coletores apresentaram escores classificados como “bom” e 27,9%
“muito bom”.

Corroborando, investigacdao realizada na Paraiba cujo objetivo foi avaliar o nivel de estresse e a

correlagao com a qualidade de vida de garis evidenciou que os mesmos referiam estar satisfeitos com o
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trabalho. Talvez isto decorra da falta de oportunidades no mercado de trabalho, em que o desemprego é
crescente e o fato de estar empregado seja positivo, o que gera satisfacao pessoal, além de gostarem do

trabalho realizado™

e sentirem-se felizes na profissao.

O estilo de vida refere-se aqueles padrées adotados pelos individuos que fazem parte de suas
atividades diarias e influenciam positiva ou negativamente a salude dos mesmos.

Em relagdo a QV, os resultados do estudo mostraram que os coletores apresentam bons escores de
QV em quase todos os dominios do instrumento, totalizando uma média de dominio geral de QV de
81,7+13,2. O dominio relagdes sociais obteve maior escore médio 81,8+16,4.

O resultado estd em concordancia com investigagdao que objetivou avaliar estresse ocupacional e o
nivel de qualidade de vida de 45 profissionais de limpeza urbana de um municipio do sertdo da Paraiba. A
qualidade de vida apresentou positividade em geral com escore médio de 75,83 pontos. Entre os dominios,
0 que apresentou maior escore foi o fisico (78,57 pontos) e o menor o dominio ambiental (62,36 pontos)m).

Corroborando, em estudo realizado com 125 profissionais de enfermagem de uma instituicao
hospitalar privada de Salvador/BA, com objetivo de analisar a qualidade de vida desses no ambiente laboral
em unidades de emergéncia e UTI, foi evidenciado que a QV geral dos profissionais de enfermagem foi de
72%, considerada boa. Quanto aos dominios, o social foi melhor valorado com 76% ressaltando que esse
grau de satisfacdo esta relacionado ao meio social onde o individuo convive?.

O dominio meio ambiente apresentou menor pontuagao 61,1+13,4. Esses achados estdo em
concordancia com investigacdo realizada com 96 catadores de materiais recicldveis em Minas Gerais cujos
dominios com piores escores foram o psicolédgico (14), o das relagGes sociais (12) e o do ambiente (10,7)(14) e
dominio meio ambiente também obteve menor pontua¢do 62,36, exercendo, desse modo, influéncia
negativa sobre a qualidade de vida do garim).

O menor valor nesse dominio ndo causou surpresas, visto que o meio ambiente de trabalho dos
coletores é considerado de risco, pois entram diariamente em contato com agentes bioldgicos, fisicos,
ergondmicos, mecanicos e quimicos no material doméstico ou hospitalar que é recolhido. Esses podem
provocar danos a saude e acidentes de trabalho. O trabalho do coletor ainda apresenta fragilidades como
baixa renda e falta de conhecimento especifico, o que reflete diretamente na qualidade de vida desses
trabalhadores™.

Destacam-se outros estudos realizados com categorias profissionais distintas, em que os resultados

estdo em concordancia com o presente estudo*®*”),

Pesquisa realizada com 71 bombeiros, nove
enfermeiros, sete médicos e trés tripulantes de voo obteve-se a média dos dominios do WHOQOL-Bref:
relagGes sociais (76,5); fisico 74,6; psicoldgico (75,2); relagdes sociais (76,5) e ambiental (58,7)(16).
Investigacdo realizada com 349 professores de educagdo basica das redes municipal e estadual do
municipio de Floriandpolis/SC teve como objetivo investigar fatores relacionados com a qualidade de vida.

Foi constatado que a média da qualidade de vida geral foi de 63,7 e as médias dos escores dos dominios

foram: dominio fisico 65,7, dominio psicolégico 68,6, dominio relagdes sociais 73,1 e dominio meio ambiente
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53,97,

Em contrapartida, pesquisa realizada com objetivo de investigar o planejamento para a aposentadoria
e os aspectos priorizados para o bem-estar dos garis que trabalhavam em uma empresa de limpeza urbana
em um municipio do Rio de Janeiro constatou que a qualidade de vida ndo foi bem avaliada pelos
trabalhadores, especialmente em decorréncia do ambiente fisico de trabalho considerado insalubre,
indicando fragilidade no dominio ambiental™®.
Os fatores ambientais, influenciam de forma significante no desempenho do individuo, tanto em

Iy

relagdo a produtividade quanto a qualidade do trabalho. Isso se explica porque esses fatores atuam
diretamente sobre o estado psiquico e comportamento(s).

Os resultados da Tabela 3 mostram que maiores escores de QV estdo associados a melhores estilos de
vida. Habitos adotados pelos prdéprios individuos que fazem parte de suas atividades didrias influenciam
positiva ou negativamente a sua saude.

A condigdo de salde é um aspecto fundamental para a qualidade de vida de um individuo bem como
para a capacidade para o trabalho. As relagdes entre a condi¢do de saude e o trabalho tém sido investigadas
e revelam uma preocupac¢ao dos pesquisadores quanto a influéncia mutua entre esses fatores™.

Sendo assim, o equilibrio entre o individuo, o ambiente e a satisfagdo no trabalho faz-se necessario,
pois a interagdo negativa do sujeito e as condi¢des ambientais do seu trabalho podem ocasionar ansiedade
e insatisfacdo, podendo levar até a doengas(zo).

Um dado relevante apresentado na Tabela 4, mostra que um dos fatores associados a uma qualidade
de vida geral elevada esta relacionada a religido evangélica. A religiosidade faz parte e estd presente na vida
do homem moderno. A religido influencia a saude e é entendida ndao s6 como bem-estar psicossocial mas
também espiritual.

No cotidiano dos individuos estudos mostram que em relagao a religiosidade, nos Estados Unidos da
América, 89% da populagdo tém uma religido e 31% a frequentam pelo menos uma vez por semana. Na
Europa, a média da populagao que frequenta os cultos religiosos é de 31,6%, variando entre os paises(m. Ja
no Brasil, em estudo feito com uma amostra de 3.007 pessoas (2.346 adultos e 661 adolescentes) em 143
cidades, 95% declararam ter uma religidao, 83% consideram a religido muito importante e 37% frequentam
um servico religioso pelo menos uma vez por semana'®?.

Pesquisas originais e de revisdo apresentam evidéncias de como a religiosidade esta relacionada a
saude e a satisfagdo com a vida, diminui o comportamento delinquente, aumenta a imunidade, diminui o
cortisol, diminui a interleucina, aumenta a longevidade, apresenta menor indice de acidente vascular
cerebral, hipertensao arterial e aumenta a probabilidade das pessoas aderirem a pratica de exercicios
fisicos'?.

De acordo com os resultados apresentados na Tabela 5, com aumento na idade, a chance dos coletores

apresentarem um estilo de vida muito bom ou excelente aumentou 1,11. Ou seja, a idade e a experiéncia de

vida podem influenciar de forma positiva na forma como o individuo vive os seus dias e os habitos de vida
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que escolhem praticar.

A qualidade de vida e a longevidade dependem em grande parte dos habitos de vida cotidiana
destacando os habitos alimentares, doengas cronicas, fatores psicossociais como a solidao, a falta de recursos
ou a baixa disponibilidade de recursos'?.

Portanto, ao analisar a relagdao entre trabalho, saude, qualidade e estilo de vida é necessario basear-
se, também, na vivéncia do sujeito. Todos esses fatores poderdo influenciar na vida pessoal e laboral do
trabalhador.

Assim, apresentar sugestdes para o equilibrio entre trabalho e vida sauddvel tornou-se uma
importante forma de proporcionar melhorias da cultura preventiva de doengas relacionadas as atividades

laborais®®®). O trabalhador saudavel é produtivo, feliz e realizado tanto profissional quanto pessoalmente o

que influencia na sua qualidade e estilo de vida, dificultando assim o aparecimento de doengas.

CONCLUSAO

A avaliagdo da qualidade de vida pelos coletores de residuos mostrou que os dominios com piores
escores foram o psicoldgico, fisico e o do ambiente. Em relagdo ao estilo de vida, a maioria dos coletores
relataram estilo de vida bom e muito bom. Destaca-se que os coletores com qualidade de vida elevada
apresentaram estilo de vida excelente, ou seja, os resultados foram significativos e influenciaram na vida
desse trabalhador. Vale destacar que a grande maioria dos coletores estudaram até o ensino fundamental e
esse fato pode estar associado as opgbes de emprego disponiveis a esses trabalhadores. No entanto, esse
tipo de trabalho ndo influenciou os bons escores apresentados pelos coletores tanto na qualidade de vida
geral quanto no estilo de vida.

A partir do exposto, ficou evidente que o trabalho, saude, qualidade e estilo de vida se relacionam e
determinam o perfil do trabalhador tanto na vida subjetiva quanto na laboral.

Mesmo que os resultados desta investigagao estejam limitados a um municipio do estado de Minas
Gerais, estes se constituem em subsidios para a revisdo e o fortalecimento de politicas publicas destinadas
aos trabalhadores da coleta de residuos.

Assim, o resultado desta investigacdo poderd contribuir para o aumento do conhecimento existente
sobre o assunto, propiciar avangos no conhecimento sobre a tematica para a comunidade académica da
saude e da enfermagem, além da populagdo em geral. Pesquisas sobre o estilo e qualidade de vida em
coletores de residuos ainda sdo escassas, embora essenciais para a ado¢ao de medidas preventivas em
relagdo a salde desse trabalhador. Portanto, é preponderante que novos estudos e intervengdes sejam
realizados junto a esse trabalhador para proporcionar melhores condicdes ambientais de trabalho e,

consequentemente, promocdo da saude, estilo e qualidade de vida.
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