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RESUMO

Este artigo propde um marco referencial dirigido a area
do trabalhador, na tentativa de responder as necessidades
tedrico-metodoldgicas nesta area de acdo e neste campo de in-
tervencdo profissional. A discusséo da relacéo trabalho-saude-
adoecimento e suas implicacbes para a enfermagem parece
ser um assunto desafiante e, ao mesmo tempo, intrigante quando
buscamos suas inter-relagdes. Portanto, pretendemos respon-
der as indagacdes, adotando como caminho estrutural o Mode-
lo de Betty Neuman, para sistematizar uma proposta de acédo de
enfermagem (consulta) comprometida com a relacéo trabalho-
saude-adoecimento, investigando os estressores no trabalho, os
recursos disponiveis no ambiente e mesmo no individuo, e as
metas estabelecidas na relacdo de interacdo enfermeira-traba-
Ihador. Interacdo esta de fundamental importancia nas propo-
sicdes de acdes educativas e/ou assistenciais no campo da sau-
de dotrabalhador. Pretendemos aqui, contribuir com informacgdes
e proposi¢cdes que favorecam a reflexdo e o debate sobre esta
temética.

UNITERMOS: saude do trabalhador; metodologia de acao:
trabalhador; saulde: adoecimento.

* Teorista de Enfermagem que desenvolveu um modelo conceitual intitheddeuman
Systems Mode{Neuman, 1989). Seu modelo, abrangente e dinamico, é uma visao
multidimensional na abordagem ao atendimento a saude

1 ProfessoraAssistente do Departamento Médico Cirtrgico (DEMC) da Escola de Enfermagem
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (EEUFRGS). Mestre em Assisténcia de
Enfermagem.
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1 INTRODUGCAO

Este trabalho é parte de minha dissertaggwesentada ao
Curso de Mestrado em Assisténcia de Enfermagem pela Univer-
sidade Federal de Santa Catarina UFSC/UFRGS. O estudo em
guestdo trata de um relato de experiéncia pratica com carater in-
vestigativo e propde uma metodologia de acdo em enfermagem
considerando a relacao trabalho-saude-adoecimento.

Pretende-se aqui, contribuir com informacdes e proposi¢coes
gue favorecam a reflexdo e o debate sobre esta tematica, além de
contribuir na construcdo de respostas as necessidades tedrico-
metodoldgicas nesta area de acdo e neste campo de intervencao
profissional.

A articulacdo trabalho-satude-adoecimento tem sido objeto
de minha observacao e reflexdo, hd algum tempo. A multiplicida-
de de prismas e vis@es relatadas na literatura conduz a interroga-
¢des sobre quais 0os caminhos que assumiu, até o momento, a re-
lacdo da enfermagem com a saude do trabalhador. As suas impli-
cacOes para a enfermagem parecem ser um assunto desafiante
e, ao mesmo tempo, intrigante quando se busca suas inter-rela-
coes.

Ainterdisciplinaridade entre as ciéncias bioldgicas e sociais,
juntamente com a epidemiologia, contribui para tornar claro que
os limites entre o “bem estar” e o “estar doente” tém influéncias
politicas, sociais, culturais e econémicas, conforme a experiéncia
de vida de cada individuo ou grupo. Dentre estas influémpode-
se citar, em especial, o trabalho e a posicdo que nele ocupam os
individuos. Esta relacéo ou associacao pode ser estabelecida por
inmeras interacdes, nas quais participam tanto aspectos organi-
zacionais quanto ambientais, além das proprias condi¢cdes de vida
do trabalhador.

Como area de conhecimento, a Saude do Trabalhador e, es-
pecialmente, a atuacdo da enfermagem neste campo, tem uma
trajetoria, relativamente curta, principalmente no que se refere a
producdo de bibliografia especifica, para atender as crescentes
necessidades teéricas e metodologicas dos profissionais e pes-
guisadores interessados.

2 SILVEIRA, D.T. Consulta-agaoeducacao e reflexdo nas intervencdes de enfermagem no
processo trabalho-salde-adoecimento. Porto Alegre: UFSC/UFRGS, 1997. Dissertagéo (Mestra-
do em Assisténcia de Enfermagem). Prof2. Orientadora Dra. Marta Julia M. Lopes. 154 p.il.
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A enfermeird, juntamente com outros profissionais da equi-
pe, tais como médicos, auxiliares de enfermagem e psicélogos,
entre outros, conquista espaco nessa area, a medida que seus mé-
todos e técnicas especificas colaboram, expressivamente, na pre-
vengao ou mesmo na superacao de quadros agressivos a saude do
trabalhador.

Considerando o fato de gaepriori, essas popula¢gdes séo
teoricamente sadias, as avaliacdes realizadas servem para se co-
nhecer a situacao de saude dos trabalhadores, subsidiando a im-
plementacdo de acdes de preservacdo e promocado dos aspectos
positivos e de educacédo. Além disto, essas avaliacbes podem sub-
sidiar a intervengao nos aspectos nocivos dentro das atividades de
prevencao primaria.

2 ACAO DE ENFERMAGEM E A RELACAO TRABALHO-
SAUDE-ADOECIMENTO

Legalmente, a enfermeira foi incluida na equipe dos Servigos
Especializados em Seguranca e Medicina do Trabalho (SESMT)
através da Portaria 3.460, de dezembro de 1975, do Ministério do
Trabalho. O dimensionamento dos técnicos dos SESMT vincula-
se a gradacao de risco da atividade principal e ao nimero de em-
pregados no estabelecimento. Esta legislacdo estabelece a con-
tratacdo de uma enfermeira, em tempo parcial (minimo de trés
horas diarias), para empresas com grau detfissaempantegral
(seis horas diérias), para empresas com grau de risco 2 a 4, e que
tenham um numero de 3.501 a 5.000 empregados no estabeleci-
mento, com a observacdo de que nos estabelecimentos de salude
e similares este indice de contratacdo é de uma enfermeira para
mais de 500 empregados (Sounis, 1991).

Entre as fun¢bes da enfermeira do trabalho, destacam-se as
areas classicas: assistencial, administrativa, educativa e de pesqui-
sa. Bulhbes (1986, p.297) descreve, além dessas, a funcao de inte-

3 Utilizamos o termo no feminino para caracterizar a categoria profissional composta, na
sua maioria, por mulheres.

4 Grau de risco - sera definido como a possibilidade ou probabilidade de determinadas ativi-
dades, em determinados locais, provocarem danos a salde do trabalhador. A relacédo
das atividades, classificadas pelo menor ou maior grau de risco (grau 1, 2, 3, 4) sao lis-
tadas conforme estabelecido na NR-4 (Norma Regulamentadora - Servigcos Especiali-
zados em Engenharia de Seguranga e Medicina do Trabalho) (Sounis, 1991, p.314).
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gracao, e diz que“aratica da Enfermeira do Trabalho comporta
todas essas funcdes, conquanto algumas delas possam preen-
cher com mais freqiiéncia o universo diario desta”

Muitas vezes, ndo se encontra a atencéo individual ao tra-
balhador no plano de acéo ou de intervencao da enfermeira. Sua
atuacado fica restrita e limitada ao atendimento e prestacao de cui-
dados em casos de intercorréncias clinicas e acidentes, ao levan-
tamento de dados epidemioldgicos, aos registros e relatérios, e as
atividades educativas referentes a palestras e cursos de preven-
¢do e promocao da saude coletiva de trabalhadores.

Uma das formas de intervencdo da enfermeira, que confron-
ta 0s argumentos e 0s aspectos apontados até aqui, € a Consulta de
Enfermagem. Trata-se de uma forma de intervencéo propria da
enfermeira, regulamentada e legitimada pelo Decre@z 96,
de 8 de junho de 1987, da Lei do Exercicio Profission@l498,
de 25 de junho de 1986 (CONSELHO FEDERAL DE ENFER-
MAGEM, 1993).

Utilizando a metodologia proposta por Horta (1979), a Consul-
ta de Enfermagem apresenta fases ou etapas que incluem a aplica-
¢ao do Histoérico de Enfermagem através de entrevista individual
com levantamento de dados de salde e necessidades basicas; o
Diagnéstico de Enfermagem; o Planejamento e a execucao do Plano
de Cuidados de Enfermagem, conforme problemas ou situacfes
identificadas.

Especificamente, na area do trabalhador, acredita-se que es-
sa sistematizacdo deve incluir o levantamento de dados laborais
(ocupacéo, posto, setor de trabalho, relacfes de trabalho, organi-
zacao, entre outros) e dados implicados na relagdo diagndstico
de saude, exames fisicos e laboratoriais especificos.

Assim sendo, entende-se que a Consulta de Enfermagem é
uma forma privilegiada de intervencéo na assisténcia individual.
E, em sintese, uma metodologia propria de a¢do que potencializa
as atividades de educacao para a saude, resgatando elementos
fundamentais para o acompanhamento das condi¢des de saude e
de exposicédo dos trabalhadores a fatores nocivos, subsidiando o
planejamento e as intervencdes nesta area.

A enfermeira na area da saude do trabalhador atinge alto
grau de abrangéncia e responsabilidade como educadora, na tare-
fa de contribuir para melhoria das condicdes e atividades de tra-
balho que sdo essenciais no que diz respeito a qualidade de vida
do trabalhador.
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Essa pratica profissional qualificada tem, atras de si, sus-
tentacbes sociopoliticas e éticas; diferentes pressupostos sobre o
papel da instituicdo; sobre a relacdo enfermeira-trabalhador; vi-
véncias pedagogicas e o embasamento tedrico-metodoldgico que,
entende-se, necessario as acdes de enfermagem.

Buscando adequacdo metodoldgica para a acdo de enferma-
gem na area da saude do trabalhador, foram levantadas, as seguin-
tes indagacdes ou questionamentos:

« OS registros sistematicos classicos (Processo/Historico) de
enfermagem captam os elementos essenciais dos individuos e da
estrutura, na determinag¢do do processo saude-adoecimento dos
trabalhadores?

. como a abordagem metodolégica e a0 mesmo tempo assis-
tencial pode resgatar para a enfermagem elementos fundamentais
aintervencao preventiva na educacdo e promocao da saude na area
do trabalhador?

Numa tentativa de responder a essa problematica, seguem
algumas reflexdes e proposi¢cdes que, evidentemente, configuram-
se em um caréter especulativo.

Sabe-se que a correlagéo entre os dados objetivos e subjetivos
captados no momento da interagao (situacéo de consulta ou outro
momento planejado), permite a acdo conjunta enfermeira-trabalha-
dor na resolucéo de problemas ou mesmo na manutengdo da sau-
de, respeitando valores, crencgas e culturas.

Acredita-se que a partir da identificagdo dos problemas ou
das condi¢cdes desencadeantes de desequilibrios a saude, relacio-
nados ao trabalho, a enfermeira e o trabalhador percebem e encon-
tram juntos a solucdo de evitamento ou diminuicéo daqueles apre-
sentados. Esta acao conjunta enfermeira-trabalhador, possibilita-
da pela situacdo de consulta, € um espaco educativo e transforma-
dor de comportamentos e de praticas sociais.

Portanto, pretende-se responder as indagac6es, adotando
caminho estrutural o Modelo de Betty Neuman para sistematizar
uma proposta de acdo de enfermagem (consulta) comprometida
com a relagdo trabalho-saude-adoecimento, investigando os es-
tressores no trabalho, os recursos disponiveis no ambiente e mes-
mo no individuo, e as metas estabelecidas na relacao de interacao
enfermeira-trabalhador. Interacéo esta de fundamental importan-
cia nas proposicGes de acdes educativas e/ou assistenciais no
campo da saude do trabalhador.
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3 ALGUMAS CONCEPCOES BASICAS EM ENFERMAGEM

A seguir, sdo apresentados alguns conceitos resultantes de
leituras e reflexbes para construir e sedimentar as idéias que
orientardo o desenvolvimento da proposta que se apresenta.

No campo d&nfermagem, foi adotado como conceito basi-
co a definicdo proposta por Lima (1993, p.21):

“A enfermagem € uma ciéncia humana, de pessoas e ex-
periéncias com um campo de conhecimento, fundamenta-
¢cOes préaticas que abrangem do estado de salde ao estado
de doenca mediada por sensacbes pessoais, profissionais,
cientificas, estéticas, éticas e politicas do cuidar dos seres
humanos.”

Compreende-se a Enfermagem como uma ciéncia por seus
aspectos ou caracteristicas metodoldgicas e tedricas e como arte
guando na sua singularidade o objeto do cuidado € o ser humano
e seu arhiente. Entende-se que estas concepgirestitutivas ser-
vem como reflexdo e fonte de embasamento para a atuacdo nas
diversas areas do exercicio profissional de enfermagem (Silveira,
1997).

Considea-se &onsulta de Enfermagencomo atividade de
deliberacao racional, baseada em metodologia prépria, utilizada
pela enfermeira no atendimento ao cliente externo (aquele que néo
estd em regime de internacao hospitalar). Constitui-se em uma
atividade dispensada, diretamente ao cliente, incluindo o estabe-
lecimento de relacBes de confianca, o exame fisico e objetivos
“complexos, imediatos e mediatgs€om énfase na prevencao
(Pereira e Galperim, 1995, p.195).

Na area da salde do trabalhador, a Consulta de Enferma-
gem consiste em uma metodologia de acdo conjunta entre enfer-
meira e trabalhador, que potencializa as atividades educativas e
transformadoras das praticas e dos comportamentos sociais, res-
gatando os elementos necessarios as intervencgdes profissionais.
Esta metodologia utiliza o processo de enfermagem proposto por
Horta (1979) na perspectiva tedrica dos estudos da saude do tra-
balhador, agregando-o ao modelo estrutural proposto por Neuman
(1989).

Assim, a intervencdo de enfermagem na saude do trabalha-
dor é o espaco em que a enfermeira tem sua atencdo voltada a
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trabalhadores de diferentes setores ou postos de ocupac¢do. Suas
atividades assistenciais e educacionais possibilitam a observacéao
e 0 acompanhamento periddico e continuado dos niveis de saude
dos trabalhadores. Com base no Modelo de Betty Neuman, pode-
se dizer que a sistematizacdo desta acao, visa a identificacdo dos
estressores, 0s recursos disponiveis no ambiente e no individuo e as

metas tracadas pela enfermeira e trabalhador(es) (Silveira, 1997).

4 ADAPTANDO O MODELO TEORICO DE BETTY NEUMAN
AS INTERVENCOES DE ENFERMAGEM NO PROCESSO
SAUDE-ADOECIMENTO DOS TRABALHADORES

O Modelo de Sistemas de Cuidado de Saude (Neuman, 1989)
€ multidimensional e dirige-se a unidade total, a qual pode ser
usada para descrever um individuo, um grupo ou uma comunidade
inteira.

A estrutura proposta por Betty Neuman é, basicamente, um
modelo de sistemas abertos, representada por um diagrama que
compreende 0s estressores, a reagao aos estressores e a reacao a
unidade total, interagindo com o ambiente (Neuman, 1989).

A figura é baseada na representacdo do modelo de siste-
mas de Betty Neuman, prop8e como estrutura basica o traba-
Ihador, com todos 0s seus recursos naturais energéticos (biop-
sicofisiolégicos) interagindo em seu ambiente de trabalho com os
estressores, 0s quais estardo presentes, ou ndo, variando confor-
me o tipo, intensidade, namero, entre outros.

Os estressoresse constituem em problemas ou condi¢cBes
capazes de causar instabilidade ou mesmo desequilibrio da inte-
racao trabalhador-ambiente de trabalho influenciados pela etnia,
pelo género, pela classe social. Esses estressores contém tanto
variagcOes socioculturais (condi¢cbes de vida, desemprego), organi-
cas e espirituais como capacidades fisicas e psicolégicas. Cada um
destes fatores inclui variaveis psicoldgicas, fisioldgicas, socio-
culturais e de desenvolvimento. Também os fatores nocivos quimicos,
biol6gicos, mecanicos, ergonémicos, entre oupoderao influen-
ciar a intensidade da reacéo trabalhador-ambiente de trabalho.

De acordo com as variagfes organicas, sociais, culturais e
espirituais, adinhas de resisténciaque circundam o trabalha-
dor reagirdo ao impacto do estressor. As linhas mais externas,
chamadas déinhas de defesaagem como primeira barreira
protetora antes de atingir o trabalhador, propriamente dito.
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S |

Figura - Adaptando o Modelo Tedrico de Betty Neuman as intervencdes de enfermagem no
processo salde-adoecimento dos trabalhadores. Fonte: SILVEIRA (1997, p.27).

A intervencéo de enfermagem se da em todos os niveis de
prevencao, ou sejprevencdo primaria, secundariae tercia-
ria®. Naprevencao primaria, esta intervencdo se desenvolve
de forma mais eficaz e evidente, através da identificacdo e clas-
sificacdo dos estressores e da proposicdo de medidas de educa-
¢ao, evitamento dos fatores de risco, como por exemplo, impedin-

5 Os conceitos de Neuman sé@o baseados no modelo da Histéria Natural da Doenga e Niveis de
Prevencéo descritos por Leavell e Clark (1976).
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do ou reduzindo a penetracdo deles até a linha de resisténcia,
fortalecendo a linha de defesa do trabalhadompidaencao se-
cundéria, a intervencdo enfoca as acdes corretivas de enferma-
gem em relagéo a sintomatologia/tratamento, no sentido de redu-
zir os efeitos nocivos identificados. aevencao terciaria a
intervencao acontece com a readaptacao das capacidades funcio-
nais do trabalhador, propondo medidas de reintegracao ao traba-
Iho, desvio de funcdo, entre outros, utilizando recursos do siste-
ma e do ambiente e fortalecendo a linha de resisténcia. A reacdo
do trabalhador dar-se-a de acordo com as variac¢des individuais
organicas, sociais, culturais e espirituais.

Considera-se importante enfatizar os niveis primario e tercia-
rio como niveis de intervencdo importantes para a enfermagem de
forma a promover e/ou reabilitar, respectivamente, a saude dos
trabalhadores expostos a fatores predisponentes de desequilibrios
no proprio ambiente de trabalho.

A partir disso, e com base no modelo de sistemas de Betty
Neuman, adaptado para atuacdo na area da saude do trabalhador,
a sistematizacdo da acao de enfermagem baseia-se:

a) na identificacdo, compreenséo e classificacdo dos estres-
sores, enquanto problemas ou fatores que desequilibram o sistema,;

b) nos recursos disponiveis no ambiente de trabalho ou mes-
mo no individuo, utilizados na intervencéo de forma a facilitar nos
casos de mudancas de atitudes ou comportamentos;

¢) na(s) meta(s) tracada(s) pela enfermeira e pelos traba-
lhadores, no sentido de obter ou restabelecer a estabilidade na
relacdo trabalhador-ambiente de trabalho.

Conforme Haag, Schuck e Lopes (1997), a partir do exame
admissional, a enfermeira faz, através da entrevista, do exame
fisico e da observacao, o histérico de saude do candidato ao posto
de trabalho e a coleta de informacdes do trabalhador, da familia e
da comunidade. Na fase de diagndstico de enfermagem, analisa e
interpreta os dados colhidos, os problemas de saude reais ou po-
tenciais e as preocupacdes que serdo a base das intervencdes de
enfermagem. As fases de planejamento, implementacéo e avalia-
cdo do processo de enfermagem e as agendas de consultas ho cam-
po da saude do trabalhador no @&mbito da empresa seréo desenvol-
vidas em etapas distintas. As autoras consideram que as acdes
serdo encaminhadas, individualmente ou em grupo, conforme a
necessidade; consideram, também, que a “Avaliacéo Periddica de
Saude é um foco importante para as atividades de consulta e para
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0 registro sistematico da situacao de saude dos trabalhadores”
(ibidem,p.28).

Na situacdo de Consulta, a relacdo enfermeira-trabalhador
deve proporcionar a acgao-reflexdo. Os aspectos centrais nesta
inter-relacdo devem considerar os pontos a seguir indicados.

a) Em relacdo aos estressores:

. identificar na histéria pessoal e laboral os fatores nocivos
fisicos, quimicos, biolégicos, mecanicos, ergonémicos, entre ou-
tros; classificar aqueles reconhecidos ou identificar possibilida-
des de nocividade em conjunto com o trabalhador.

b) Em relagdo aos recursos:

. identificar e modificar os recursos disponiveis no ambiente
de trabalho, por meio da a¢do conjunta com o auxilio de uma equi-
pe multidisciplinar (servi¢cos de saude dos trabalhadores) e outros
gue apresentam interfaces.

c) Em relacédo as metas da enfermagem:

. visar e fortalecer as defesas do cliente através da educa-
¢cao e dessensibilizacdo do trabalhador aos estressores, o evita-
mento dos estressores, e fortalecer os fatores individuais de resis-
téncia.

A partir dessas bases, adotamos a perspectiva da consulta de
enfermagem como atividade de deliberacéo racional e legal, que
vai ao encontro de uma metodologia de acéo conjunta entre enfer-
meira e trabalhador, e que utiliza o processo de enfermagem de
forma a identificar a relacao trabalho-saude-adoecimento e pro-
por intervencdes. Esta perspectiva potencializa as atividades edu-
cativas e transformadoras das préticas e dos comportamentos so-
ciais, resgatando elementos necessarios as intervencdes profis-
sionais.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Acredita-se que, no que diz respeito a melhoria da qualidade
assistencial e educativa da pratica de enfermagem, é importante
gue as acdes e intervencfes sejam baseadas em construtos que
sirvam como estruturas dinamicas, praticas e flexiveis.

Portanto, como profissionais de satde envolvidos na equipe
multidisciplinar no campo da saude do trabalhador, necessita-se
despir da concepcdao histérico-filoséfica-cultural que nos remete
a posicao de detentores de um saber Unico e definitivo sobre o
processo saude-adoecimento e assumir a postura de profissional
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comprometido e preparado para compreender a situacao de saude
e de adoecimento em que se encontra o individuo.

No campo da saude do trabalhador e por meio de uma me-
todologia prépria de acao, a correlacdo entre as informacdes obje-
tivas e subjetivas captadas no momento da interacéo (situacdo de
consulta), resgata para a enfermagem elementos fundamentais
aintervencdo preventiva e a promocdo da saude. Contudo, isso s6
€ possivel se adotarmos um sistema de registros sistematicos
das acbes de enfermagem com uma estrutura capaz de captar
informacdes e 0s elementos essenciais dos individuos e das or-
ganizacOes, na determinagdo do processo trabalho-saude-adoe-
cimento. E mais, é necessario que haja um amplo acordo sobre a
importancia da educac¢ao no atendimento dos problemas de salde
com a equipe multidisciplinar.

Entende-se que a intervencdo de enfermagem na area do
trabalhador compreende um espaco em que a enfermeira tem todo
um conjunto de atividades assistenciais e educacionais a plane-
jar, voltadas ao(s) trabalhador(es) de diferentes setores ou pos-
tos de ocupacédo. Destaforma, acredita-se que a principal contribui-
cao deste artigo é mostrar um modelo que contemple o atendimen-
to a saude do trabalhador, entendido como pratica assistencial e

educacional.

ABSTRACT

This article proposes a referential landmark directed to
the worker’s area, attempting to answer theoretical and metho-
dological needs in this field of action and professional intervention.
The controversy of the relation work-health-disease and its
implications to nursing are very challenging and, at the same
time, quite intriguing as we seek for its interrelationships.
Therefore, we intend to unfold them adopting the structural
path of The Neuman Systems Model, systematizing a proposal of
nursing action compromised with the relation work-health-disease.
Also, we wish to investigate stress factors at work, environment
and individual resources to deal with them, and the goals
established to the interaction between nurse and worker. This
interaction is seen as fundamental to the proposal of educational
and/or assistencial actions to the worker’'s health. It is our
intention to contribute with information and propositions to
induce reflective thought and debate about the subject.
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RESUMEN

Este articulo describe una propuesta dirigida al area del
trabajador, en la tentativa de contestar a las necesidades teorico-
metodoldgicas en esta &rea de acciébny campo de la intervencién
profesional. La discussion de la relacion trabajo-salud-ponerse
enfermo y sus implicaciones para el oficio de la enfermera parece
seruntema desafiadory al mismo tiempo, intriga cuando buscamos
sus interrelaciones. Por lo tanto, nos proponemos contestar a las
indagaciones, adoptando como camino estructural el modelo de
Betty Neuman, proponiendo una oferta de accion parala enfermera
(consulta) comprometida con la relacion trabajo-salud-ponerse
enfermo, investigando los estresores disponibles en el trabajo, las
caracteristicas en el mismo ambiente y en el individuo, y las metas
establecidas en lainteracion enfermero-trabajador. La interacién
tiene importancia fundamental para las acciones educativas y/o
assistenciales en el campo de la salud del trabajador. Nos proponemos
aqui, contribuir coninformaciény ofertas que favorezcan lareflexion
y la discusion sobre este tema.

DESCRIPTORES: salud del trabajador; metodologia de la
accion: trabajador; salud: enfermidad
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