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Abstract

In recent years, users have increased the demand for swimming pools, implying an increase in the number of 

workers. The main objective of this study is to identify the main complaints of workers, describe the possible 

consequences for the health of workers and the population, and propose mitigation measures. Nine municipal 

swimming pools in the metropolitan area of Porto participated in this study. The pool workers answered a 

questionnaire to identify the main complaints and symptoms in the work environment. The data were processed 

using SPSS IBM Statistics 27. Workers' main symptoms/complaints were chlorine smell, heat, temperature 

differences, noise, and fatigue. As mitigation measures, it is essential to make the pool ventilation system more 

effective, implement regular assessments of air quality, thermal environment, noise and illuminance.
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Introdução

Atualmente é visível um aumento da consciencialização para a importância de uma boa alimentação e 

prática de atividade física. A natação é uma das atividades físicas preferidas pela população do sexo 

feminino e adolescentes, sendo também apontada como o tipo de atividade física que menos varia nas 

preferências da população portuguesa ao longo da idade, uma vez que é praticada por pessoas de todas 

as faixas etárias (DGS, 2016).

Esta crescente procura de piscinas e consequente aumento de trabalhadores, leva a uma maior 

preocupação com as condições de funcionamento, estrutura e de qualidade, quer do ponto de vista da 

segurança do trabalho, quer da saúde pública.

Do ponto de vista legislativo, o Decreto-Lei n.º 141/2009, de 16 de Junho, estabelece o regime de 

instalação e funcionamento das instalações desportivas de uso público. Contudo, com todos os perigos 

associados à utilização de piscinas, surge a necessidade da existência de orientações mais específicas 

para este setor, nomeadamente ao nível das condições higio-sanitárias: Diretiva CNQ n.º 23/93 e NP 

EN 15288-1, que estabelece os requisitos de segurança para a conceção de piscinas, assim como a NP 

EN 15288-2 referente aos requisitos de segurança para o funcionamento de piscinas. Segundo o 

Instituto Português da Qualidade (IPQ), a Diretiva CNQ n.º 23/93, que tem vindo a ser utilizada até à 

atualidade, irá ser substituída pela NP EN 15288-1 e NP EN 15288-2.

Contudo, as piscinas necessitam de ser controladas e vigiadas devido à existência de múltiplos perigos, 

nomeadamente temperatura da água, humidade do ar e ineficiente desinfeção da água, conforme descrito 

na Lei n.º 102/2009, de 10 de Setembro alterada pela Lei n.º 42/2012, de 28 de agosto, Lei n.º 3/2014, de 
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28 de janeiro, Decreto-Lei n.º 88/2015, de 28 de maio, Lei n.º 146/2015, de 09 de setembro, Lei n.º 

28/2016, de 23 de agosto e Lei n.º 79/2019, de 02 de setembro (Mahendra Prashanth, 2008; Bovenzi, 

2005; Prince, 2002; Nemery et al., 2002; WHO, 2000; Melamed et al., 1992).

Por outro lado, os fatores de risco podem ter consequências ao nível da saúde, sendo por isso 

necessário identificá-los e avaliar as suas consequências, no sentido de propor medidas de prevenção e 

de correção, minimizando os efeitos na saúde dos trabalhadores (ARSN, 2018; Pedroso, 2009, Uyan, 

2009; Barwick et al, 2000).

O principal objetivo deste estudo foi identificar as principais queixas dos trabalhadores relativos ao 

seu posto de trabalho, descrevendo possíveis consequências para a saúde dos trabalhadores e da 

população e propondo medidas de mitigação.

O estudo concluiu que são necessárias implementar medidas nas piscinas e aumentar a participação 

dos trabalhadores em matéria de Higiene e Segurança.

Materiais e métodos

Participaram neste estudo 9 piscinas municipais do Grande Porto e um total de  40 trabalhadores. Para 

identificar as principais queixas dos trabalhadores das piscinas, foi elaborado um questionário

designado “Sintomas e queixas relativo ao ambiente de trabalho“, aplicado também em estudos 

semelhantes (Pedroso, 2009), constituído por 22 questões, pontuadas com uma escala de 1 a 5, Nunca 

a Sempre. Este questionário foi validado por profissionais de Saúde Pública.

O questionário foi elaborado em Google Forms e preenchido pelos trabalhadores das piscinas cobertas 

do tipo 1 entre junho e novembro de 2020, tendo sido garantido o total anonimato e confidencialidade 

nas suas respostas.

Todos os dados recolhidos foram analisados na plataforma SPSS IBM Statistics (versão 27).

Resultados

Responderam ao questionário 40 trabalhadores  (Tabela 1).

Tabela 1. Frequência e percentagem das respostas ao "Questionário de sintomas e queixas dos trabalhadores 
relativos ao ambiente de trabalho".

 

Questão
Nunca Raramente Às vezes Frequentemente Sempre

Nº % Nº % Nº % Nº % Nº %
1. Sente cheiro a 
cloro?

1 2,5 3 7,5 16 40,0 17 42,5 3 7,5

2. Sente irritação 
nas vias 
respiratórias?

4 10,0 7 17,5 19 47,5 7 17,5 3 7,5

3. Sente irritação 
nos olhos?

4 10,0 6 15,0 21 52,5 6 15,0 3 7,5

4. Sente irritação 
na pele?

12 30,0 11 27,5 11 27,5 4 10,0 2 5,0

5. Sente 
tonturas?

16 40,0 8 20,0 13 32,5 3 7,5 0 0

6. Sente dores de 
cabeça?

8 20,0 12 30,0 14 35,0 6 15,0 0 0

7. Tem sintomas 
de vómitos?

31 77,5 9 22,5 0 0 0 0 0 0
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Questão
Nunca Raramente Às vezes Frequentemente Sempre

Nº % Nº % Nº % Nº % Nº %
8. Tem sintomas 
de diarreia?

31 77,7 7 17,5 2 5,0 0 0 0 0

9. Tem dores 
abdominais?

30 75,0 9 22,5 1 2,5 0 0 0 0

10. Sente 
cansaço visual?

7 17,5 7 17,5 17 42,5 8 20,0 1 2,5

11. Sente 
dificuldades 
respiratórias?

13 32,5 6 15,0 16 40,0 4 10,0 1 2,5

12. Sente fadiga? 8 20,0 9 22,5 10 25,0 11 27,5 2 5,0
13. É comum 
escorregar no 
pavimento?

8 20,0 13 32,5 15 37,5 4 10,0 0 0

14. Sente frio? 8 20,0 13 32,5 14 35,0 4 10,0 1 2,5
15. Sente calor? 1 2,5 5 12,5 13 32,5 16 40,0 5 12,5
16. Sente 
grandes 
diferenças de 
temperatura na 
piscina?

1 2,5 7 17,5 14 35,0 16 40,0 2 5,0

17. Sente ruído? 3 7,5 10 25,0 9 22,5 16 40,0 2 5,0
18. 
Relativamente à 
atual pandemia 
COVID-19, 
sente-se seguro 
no trabalho ou 
no regresso ao 
mesmo?

2 5,0 11 27,5 10 25,0 10 25,0 7 17,5

19. Acha que as 
medidas 
adotadas para a 
contenção da 
COVID-19 são 
suficientes?

0 0 6 15,0 15 37,5 11 27,5 8 20,0

20. Acha que 
cumpre ou será 
possível cumprir 
com essas 
medidas?

1 2,5 4 10,0 13 32,5 9 22,5 13 32,5

21. Foram-lhe 
fornecidos EPI’S 

adequados para a 
fase de 
pandemia?

1 2,5 3 7,5 9 22,5 13 32,5 14 35,0

22. É garantido o 
distanciamento 
físico e social no 
seu posto de 
trabalho?

2 5,0 6 15,0 15 37,5 9 22,5 8 20,0

Pela análise da Tabela 1, podemos concluir que 90% dos trabalhadores das piscinas sentem o cheiro 

de desinfetante da água no seu posto de trabalho. Por outro lado, o cheiro a cloro provoca a 75% dos 

trabalhadores irritação nos olhos, seguido de irritação das vias respiratórias (72,5%), fadiga (57,5%), 

dificuldades respiratórias (52,5%), tonturas e dores de cabeça, 50% respetivamente, e irritação nos 

olhos (42,5%).
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Esta sintomatologia deve-se ao facto de o desinfetante (hipoclorito de sódio) se ligar à matéria 

orgânica levada pelos banhistas para a água da piscina, como por exemplo, o suor, formando 

Cloroaminas.

Relativamente parâmetro de ambiente térmico no interior das piscinas, 80% dos trabalhadores referiu 

que existem diferenças significativas de temperatura, sendo que 85% mencionaram ter calor e 45,5% 

ter frio.

Por outro lado, 67,5% dos trabalhadores das piscinas cobertas do grande Porto, revelam sentir níveis 

de ruído consideráveis. O mesmo se verificou num estudo realizado por Teixeira (2014), tendo 

detetado que as piscinas apresentam elevados níveis de pressão sonora, que podem ser prejudiciais 

para o desempenho e saúde dos trabalhadores. O ruído nas piscinas tem origem em diferentes fontes, 

como o ruído proveniente dos sistemas de ventilação, a música ambiente, a comunicação verbal, e até 

os ruídos produzidos pelas máquinas ligadas ao tanque. As consequências da exposição a este agente 

incluem perda auditiva, stress, doenças cardiovasculares, entre outras (Chang et al., 2011; Teixeira, 

2014).

Quanto às questões relacionadas com a Pandemia Covid-19, 85% dos trabalhadores referem que as 

medidas implementadas são suficientes, cumprindo as normas da DGS (87,5%), pelo que é 

considerado por 67,5% dos trabalhadores como um local seguro. Por outro lado, 90% dos 

trabalhadores referem que foram distribuídos EPI e que são garantidas as medidas de distância social 

(80%, respetivamente).

Discussão

Nas piscinas cobertas, as Cloroaminas passam para o ar na forma gasosa, estando os utilizadores e 

trabalhadores das piscinas, expostos a estes compostos, daí o cheiro caraterístico a Cloro. As 

consequências dessa exposição traduzem-se na irritação das vias respiratórias, dos olhos e da pele. 

Existe ainda outra consequência indireta das Cloroaminas no ar interior de piscinas, que é a 

deterioração dos sistemas AVAC, uma vez que estas corroem o metal (CDC, 2016; Nieuwenhuijsen, 

2007).

Estes resultados são idênticos a um estudo realizado por Leal et. al (2010) em duas piscinas da zona 

do Grande Porto. Os resultados deste estudo concluíram que os parâmetros físicos não se encontravam 

de acordo com as recomendações, principalmente ao nível da temperatura da água e humidade 

relativa. 

Contudo, as temperaturas mais elevadas tendem a ser do agrado dos utilizadores das piscinas. De 

referir que apesar de estas condições serem preferidas pelos utilizadores, podem ter influência na 

qualidade do ar interior das piscinas, uma vez que a ventilação influencia não só a temperatura, mas 

também a renovação do ar. As condições de temperatura inadequadas podem levar a situações de 

stress térmico (Koper et al.,2010;  Leal et al., 2010; Pedroso, 2009).

O estudo desenvolvido por Barbosa (2009), refere que quanto maior a temperatura da água, maior a 

transferência de agentes químicos para o ar. Uma vez que o aumento da temperatura da água deve ser 
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acompanhado com um aumento da temperatura do ar, logo que depreende que o calor esteja 

correlacionado com o cheiro a cloro.

Quanto à relação entre o cheiro a cloro, o estudo desenvolvido por Bureau et al. (2017) concluiu que, 

os trabalhadores expostos a Cloroaminas durante mais de 500 horas, apresentaram muito mais 

irritação ocular do que aqueles que não estiveram expostos. Também o trabalho de Bowen et al. 

(2007) chegou a conclusões semelhantes, tendo verificado que 71% dos trabalhadores expostos a 

compostos de cloro presentes no ar, demonstraram ficar com irritação ocular (Bowen et al., 2007; 

Bureau et al., 2017).

Neste sentido, é essencial efetuar-se avaliações de ambiente térmico e dos índices “Predicted 

Percentage of Dissatisfied” (PPD) e “Predicted Mean Vote” (PMV). 

O ruído nas piscinas tem origem em diferentes fontes, como o ruído proveniente dos sistemas de 

ventilação, a música ambiente, a comunicação verbal, e até os ruídos produzidos pelas máquinas 

ligadas ao tanque. As consequências da exposição a este agente incluem perda auditiva, stress, 

doenças cardiovasculares, entre outras (Chang et al., 2011; Teixeira, 2014).

Um estudo desenvolvido por Fantuzzi et al. (2013), concluiu que os trabalhadores mais expostos a 

Tricloroaminas, apresentaram irritação das vias respiratórias e irritação ocular (Fantuzzi et al., 2013; 

Pedroso, 2009).

Conclusões

Este estudo concluiu que os trabalhadores das Piscinas Cobertas do Grande Porto estão expostos a 

perigos químicos, biológicos e físicos. 

Quanto à perceção do local de trabalho, os trabalhadores das piscinas cobertas do grande Porto 

relataram cheiro intenso a cloro, níveis de temperatura elevados, diferenças de temperatura entre os 

vários locais e existência de ruído que origina alguma fadiga nestes trabalhadores.

Face aos fatores de risco identificados, é possível enumerar algumas consequências para a saúde do 

trabalhador: i) a exposição dos trabalhadores a agentes químicos pode originar irritação das vias 

respiratórias, irritação ocular, dificuldades respiratórias, entre outros; ii) um ambiente térmico 

inadequado, como demasiado calor, pode levar a situações de stress térmico, causando alguns 

problemas sistémicos e fadiga; iii) os níveis elevados de ruído podem causar perda auditiva, fadiga, 

acidentes de trabalho, entre outros.

No sentido de eliminar/reduzir a exposição dos trabalhadores aos fatores de risco supracitados, é 

necessário implementar algumas medidas, nomeadamente, manutenção e verificação do sistema de 

ventilação, realização de avaliação da qualidade do ar interior, ruído, ambiente térmico e iluminância. 

O aumento da participação dos trabalhadores em matéria de Higiene e Segurança é uma medida 

transversal que deve ser tida em consideração, no sentido que permitirá uma melhoria na satisfação e

segurança dos trabalhadores.
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