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RESUMO

Introducdo: As doencas ocupacionais abrangem disfuncfes do sistema musculo-esquelético
decorrentes de sobrecarga no trabalho, causando dor, fadiga e queda do rendimento nos
afazeres. Como resultado da utilizagdo biomecanicamente incorreta dos musculos, por
funcionarios que trabalham em postos informatizados, surgem muitas vezes os pontos de
gatilho miofaciais, principalmente na regido do trapézio. Esses pontos podem causar dor,
incapacidade, restricdes de movimentos e fraqueza no masculo afetado. Objetivo: Realizar
um levantamento ergondmico de postos informatizados de uma instituicdo de nivel superior,
avaliando a presenca de tensdo no musculo trapézio, através da aplicacdo de dois
questionarios. Materiais e Métodos: Apos aprovacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa, 0s
individuos foram recrutados e avaliados de acordo com o “checklist” proposto por Couto
(2007) para avaliacdo das condicGes ergondémicas em postos de trabalho informatizados. Foi
utilizado concomitantemente o questionario para mensurar a intensidade da dor e qual a parte
do corpo é a mais afetada. A amostra de conveniéncia foi composta por 32 voluntarios
alocados em um grupo experimental com idade média de 18 a 55 anos (32,13 * 9,87 anos).
Resultados: Através do levantamento ergondmico foi possivel verificar que 0s postos
informatizados apresentaram uma classificagdo “Razoavel” da condi¢do ergondmica. Neste
estudo, 32 funcionarios apresentaram tensdo no musculo trapézio e predominio no sexo
feminino. Apesar de ndo haver correlacdo entre a condi¢cdo ergondmica e o nivel de dor, a
maioria dos funcionarios apresentou nivel 2 no escore da Escala de Faces. Concluséo:
Torna-se necessario a adequagdo do mobiliario dos postos de trabalho, concomitantemente a
uma implantacdo efetiva de programas de prevencao e intervencdo ergondmica, minimizando
assim os efeitos deletérios nos postos de trabalho informatizados.

Palavras-chave: Ergonomia. Trapézio. Tonus muscular.



ABSTRACT

Introduction: Occupational diseases include diseases of the musculoskeletal system resulting
from overwork, causing pain, fatigue and reduction in yield in chores. As a result of incorrect
use of muscles biomechanically, by employees working at computer stations, often come
myofascial trigger points, especially in the trapezium region. These points can cause pain,
disability, restriction of movement and weakness in the affected muscle. Objective: To
conduct a survey of ergonomic computer stations in a postsecondary institution, assessing the
presence of tension in the trapezius muscle, through the application of two questionnaires.
Materials and Methods: After approval by the Research Ethics Committee, subjects were
recruited and evaluated according to the “checklist” proposed by Couto (2007) for assessment
of ergonomic conditions in computer jobs. The questionnaire was concomitantly used to
measure the intensity of pain and what part of the body is most affected. The convenience
sample consisted of 32 volunteers assigned to an experimental group with a mean age 18-55
years (32,13 £ 9,87 years). Results: Through ergonomic survey was possible to verify, that
computerized stations showed a classification "Average" ergonomic condition. In this study,
32 employees had tension in the trapezius muscle and predominance in females. Although
there is no correlation between the ergonomic performance and level of pain, most employees
had levels in 2 Faces Scale score. Conclusion: Thus, it is necessary the adequacy of the
furniture of jobs, concurrently to an effective implementation of prevention and ergonomic
intervention programs, thereby minimizing the deleterious effects in computerized stations.

Keywords: Ergonomics. Trapezius. Muscle tone.
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1 INTRODUCAO

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude, a saide do trabalhador pode ser
comprometida por agentes agressivos, como ruidos, temperatura, mobiliario e iluminacdo nédo
adequada. Além disso, as deficiéncias de fatores ambientais como a falta de atividade
muscular, de comunica¢do com outras pessoas e diversificacdes em tarefas de trabalho podem
influenciar a satde do trabalhador (CAETANO et al., 2012).

Algumas empresas e instituicdes ndo oferecem aos seus funcionarios condigdes
ideais para que eles possam desempenhar suas fungdes corretamente. Com isso, as lesées por
esforcos repetitivos e os distUrbios osteomusculares relacionados ao trabalho (LER/DORT),
tem aumentado cada vez mais. Isto pode levar o funcionario a uma incapacidade parcial ou
total para o trabalho (OLIVEIRA, 2007).

O termo distarbio osteomuscular relacionado ao trabalho (DORT) é usado para
determinar afec¢bes que podem lesar tenddes, sindvias, musculos, nervos, fascias e
ligamentos, de forma isolada ou associada, atingindo principalmente os membros superiores,
regido escapular, coluna cervical e lombar. Estas afeccBes sdo frequentemente relacionadas ao
trabalho e podem ser ocasionadas de forma combinada ou ndo ao uso repetitivo e forgado de
grupos musculares e a manutencdo de posturas inadequadas (LOURINHO et al., 2011).

Movimentos repetitivos e/ou posturas inadequadas durante o periodo laboral
contribuem para um aumento da tensdo muscular, principalmente no musculo trapézio, o qual
é frequentemente acometido por pontos de gatilho miofaciais (ROCHA; SANCHEZ et al.,
2012).

Com base nesses fatos surge entdo a ergonomia com o intuito de melhorar estas e
outras condicdes de trabalho insatisfatorias, ajudando na prevencado de LER/DORT, aliviando
o desconforto dos trabalhadores e assim aumentando sua produtividade, diminuindo o indice
de absenteismo e consequentemente gerando mais lucro para o empregador (DAHER et al.,
2011).

Ferracini e Valente (2010) relatam que uma condicdo ergonémica adequada dos postos
de trabalho isoladamente ndo previne a ocorréncia de quadros algicos nos trabalhadores,
entretanto sua associa¢do a uma conscientizagdo prévia sobre a importancia de se trabalhar de
forma ergonomicamente correta, mostra-se imprescindivel para alivio das dores corporais,
diminuicdo dos casos de LER/DORT, aumento da produtividade e maior retorno financeiro

para a empresa. A inser¢do da ginastica laboral na rotina das empresas pode apresentar



resultados positivos, tais como, 0 aumento da disposicdo para o trabalho e melhoria da
qualidade de vida.

Dessa forma, este estudo teve por objetivo realizar um levantamento ergondémico de
postos informatizados de uma instituicdo de nivel superior, avaliando a presenca de tensao no
musculo trapézio, através da aplicacdo de dois questionarios, que avaliaram a intensidade da

dor e as condicGes ergondmicas dos postos de trabalho.



2 MATERIAIS E METODOS

O presente estudo foi aprovado ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Presidente Anténio Carlos (UNIPAC), Barbacena — MG, sob 0 nimero 547.154
(Anexo I). O envolvimento dos funcionarios somente ocorreu ap6s a assinatura do termo de
consentimento livre e esclarecido (Anexo Il). Como estratégia de recrutamento dos
funcionarios foi feito um convite oral através dos investigadores envolvidos na pesquisa e
uma explicacdo detalhada dos procedimentos do estudo, deixando claro que a qualquer
momento os funcionarios estariam livres para abandonar o estudo sem 6nus ou penalidades.

Os funcionarios foram avaliados em seus prdprios locais de trabalho através do ques-
tionario para identificar as alteragcGes ergonomicamente incorretas dos mesmos — “Checklist”
para andlise das condicBes do posto de trabalho ao computador, proposto por Couto (2007 —
Anexo Il1). Também foi utilizado um questionario elaborado e adaptado especificamente para
este estudo, para mensurar a intensidade da dor, através da Escala de Faces e qual a parte do
corpo é a mais afetada, utilizando-se de uma figura que representa o corpo humano. Neste
questionario também foram coletados dados das caracteristicas da amostra (Anexo V).

As condic¢Bes ergondmicas encontradas para cada item do “Checklist” e para todos
em conjunto foram assim classificados de acordo com Couto (2007):

v Condicao ergondmica excelente: 91 a 100% dos pontos.

v Boa condigdo ergondmica: 71 a 90% dos pontos.

v' Condicédo ergonémica razoavel: 51 a 70% dos pontos.

v" Condicédo ergonémica ruim: 31 a 50% dos pontos.

v Condicao ergondmica péssima: menos de 31% dos pontos.

Este questionario avaliou os seguintes itens: cadeira, mesa de trabalho, apoio para 0s
pés, suporte do teclado, porta- documentos, gabinete e CPU (Central Processing Unit —
Unidade Central de Processamento), teclado, monitor de video, notebook e seus acessorios,
sistema de trabalho, interacdo e leiaute e iluminacdo do ambiente. A cada item se atribui o
valor um para ““sim” ou “nao se aplica” e zero para “ndo”.

Ja no questionario para mensurar a intensidade da dor, foi utilizada a “Escala Faces”,
na qual existem seis figuras com expressoes faciais numeradas de 0 a 5. A “face 0” significa
auséncia de dor, a “face 1” um pouco de dor, a “face 2”” um pouco mais de dor, a “face 3” dor
moderada, a “face 4” dor forte e a “face 5” dor maxima.

Para o fechamento do nimero da amostra, foi realizado um levantamento junto ao

setor de Recursos Humanos da Instituicdo sobre o nimero de funcionarios que trabalhavam
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em postos informatizados da UNIPAC — Campus Barbacena e também da UNIPAC Crianca,
perfazendo um total de 101 voluntarios, sendo 64 mulheres e 37 homens com idade de 18 a 69
anos (33,82 + 10,97 anos).

Os funcionarios que responderam ao questionario para mensuracdo da intensidade da
dor e qual a parte do corpo é a mais afetada, e que de acordo com os critérios de incluséo
apresentaram dor na regido do trapézio, foram selecionados para a realizacdo da pesquisa,
chegando assim, a amostra final do estudo. A amostra foi de conveniéncia e composta por 32
voluntarios de ambos os sexos, com idade média de 32,13 anos, que foram alocados em um
unico grupo experimental.

Todos os funcionérios exercem funcbes administrativas nos postos e dependem
majoritariamente do computador para a realizacdo de suas tarefas, porém sdo encarregados de
outras atividades intercaladas como atendimento telefénico e ao publico, carimbam
documentos, organizam atividades, arquivos e participam de reunides. Estes funcionarios
desempenham suas fungdes em uma carga horaria de 8 horas diarias, totalizando 40 horas
semanais.

Como critérios de inclusdo foram selecionados funcionarios que trabalhavam em
postos informatizados da UNIPAC e que apresentaram dor na regido do trapézio.

J& para os critérios de exclusdo a utilizacdo foi de funcionarios que néo trabalhavam
em postos informatizados, que ndo apresentaram dor na regido de trapézio e que ndao possuiam
doencas osteomusculares ou articulares.

A musculatura do trapézio superior foi a escolhida para este estudo, pois, segundo
Bigongiari et al. (2008), é a de maior area de tensdo e presenca de pontos de gatilhos.

Foram realizadas quatro visitas, sendo a primeira destinada ao recrutamento dos
funcionarios através de um convite oral e uma palestra de conscientizacdo da melhor postura
nos postos de trabalho, com duracdo de 120 minutos. Na segunda visita, foi realizado o
preenchimento do termo de consentimento livre e esclarecido e explicacdo detalhada da
pesquisa, durante aproximadamente 180 minutos. Ja na terceira e quarta visitas foram

aplicados os questionarios, com um tempo de 300 minutos em cada visita.
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3 ESTATISTICA

Foi utilizada a andlise descritiva como média, desvio padrdo, valores minimos e
maximos para as varidveis idade e indice de massa corporal (IMC). Para as variaveis da
amostra e dos itens avaliados no Questionario de Couto foi realizada a distribuicdo categorica
por valores absolutos e porcentagem de ocorréncia. Apos testado a normalidade dos dados
(Shapiro Wilk), em seguida, foi utilizado o teste t de Student para comparar as médias
significativas dos escores para Dor e Condicdo Ergondmica. Adicionalmente, para
investigacao das correlacdes entre as variaveis, foi utilizado o teste de correlagdo de Pearson.
Para todos os testes, foi considerado o valor de p < 0,05. Os dados foram analisados pelo

software Statistical Package for the Social Science (SPSS 19.0 for Windows®).
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4 RESULTADOS

Participaram deste estudo individuos de ambos os sexos (n=32), sendo 22 do sexo
feminino e 10 do sexo masculino. Todos os funcionarios trabalhavam em setores
informatizados da UNIPAC Barbacena e apresentavam idade compreendida entre 18 e 55
anos (32,13 £ 9,87 anos) relacionados em apenas um grupo. Neste contexto percebeu-se que a
maioria dos funcionarios 68,75% ndo sdo praticantes de atividades, enquanto 31,25%
praticavam atividade fisica. Destes 84,70% ndo eram fumantes e 15,30% s&o fumantes. O
setor que apresentou maior nimero de funcionérios foi o Financeiro. Estes dados estdo

contidos na Tabela 01.

Tabela 01. Valor absoluto e porcentagem das variaveis da amostra.

Variaveis n %

Sexo

Feminino 22 68,75

Masculino 10 31,25
Praticante de atividade fisica

Sim 12 37,5

Nao 20 62,5
Tabagista

Sim 5 15,63

Néo 27 84,37

Setor de trabalho

Acessoria Académica 2 6,25
Atendimento Universitario 2 6,25
Biblioteca 1 3,12
CETINFOR* 5 15,62
Clinica Escola 2 6,25
Controladoria 1 3,12
Coordenacao 2 6,25
Direcdo Académica 1 3,12
Financeiro 6 18,75
Patrimonio 2 6,25
Recursos Humanos 2 6,25
REFAI* 2 6,25
Secretaria 2 6,25
Subdiretoria 1 3,12
Superintendéncia Geral 1 3,12

*CENTIFOR - Centro Tecnoldgico de Informacéao
*REFAI — Rede de Faculdades Isoladas
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Entre os entrevistados a média, desvio padrdo, minimo e maximo do Indice de Massa
Corporea (IMC) e a idade estdo demonstrados na Tabela 01. Para IMC a média encontrada
(24,23+3,82) foi classificada dentro de um padrdo de normalidade, apresentando medio risco

de comorbidades, conforme as Diretrizes Brasileiras de Obesidade 2009/2010.

Tabela 02. Valores de minimo, m&ximo, média e desvio padrdo da Idade e IMC da amostra.

N Minimo Maximo Média Desvio

padrao
IDADE 32 18 55 32,13 9,869
IMC* 32 18 39 24,23 3,823

*IMC — Indice de Massa Corporea

Gréfico 01. Distribuicdo da amostra (n=32) de acordo com o IMC encontrado.

Distribuicao da amostra pelo IMC

M Baixo Peso M Peso Normal Sobrepeso/obesidade

3%

Grafico 01. A amostra (n=32) apresentou uma distribuicdo de IMC sendo
classificada a maioria dos sujeitos (n=22) com peso normal, seguidos dos que
apresentaram sobrepeso (n=9) e um sujeito (3%) estava abaixo do peso.
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Neste estudo buscou-se discutir as varidveis de varios itens, associados as condi¢bes

ergondmicas dos setores atraves da analise de verbalizacdo dos funcionarios, obtidas por meio

das entrevistas, realizadas com estes colaboradores através do Questionario de Couto,

demonstradas na tabela 02. Os resultados comprovam que alguns itens se destacaram com

positividade, como “Avaliac¢do do teclado” com 71,8% e “Avaliagdo do gabinete ¢ CPU” com

78,1%, ambos apresentando classificacdo excelente. Outros itens se destacaram, entretanto

com uma classificagdo negativa, como no caso da “Avaliagdo da Mesa de Trabalho” e

“Avaliagdo do Suporte do Teclado” ambos classificados em “Razoavel” com uma

porcentagem de 40,6% e também o item “Avaliacdo do apoio para os pés” que apresentou

43,7% sendo classificados como “Péssima”.

Tabela 03. Itens avaliados do Questionario de Couto nos setores informatizados da UNIPAC.

Item avaliado pelo Excelente Boa Razoével Ruim Péssima Nao utiliza
Questionario de Couto

Avaliagdo da Cadeira 4 (12,5%) 7(21,8%) 8 (25%) 8(25%) 5 (15,6%) 0 (0%)
Avaliacdo da Mesa de Trabalho 1 (3,1%) 9(28,1%) 13(40,6%) 7(21,8%) 2 (6,2%) 0 (0%)
Avaliacéo do Suporte do Teclado 3(9,3%) 3(9,3%) 13(40,6%) 5(15,6%) 5 (15,6%) 3 (9,3%)
Avalia¢do do Apoio para 0s pés 2 (6,2%) 1(3,1%) 1 (3,1%) 5(15,6%) 14(43,7%) 9 (28,1%)
Avaliacéo do Porta-documento 2 (6,2%) 1(3,1%) 2 (6,2%) 5(15,6%) 10(31,2%) 12 (37,5%)
Avaliacdo do Teclado 23 (71,8%)  5(15,6%) 4 (12,5%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
Avaliacdo do Monitor de Video 6 (18,7%) 8(25%) 12(37,5%) 5(15,6%) 1(3,1%) 0 (0%)
Avaliacdo do Gabinete e CPU* 25 (78,1%) 0 (0%) 4 (12,5%) 2 (6,2%) 1 (3,1%) 0 (0%)
Avaliacdo do Notebook e 1(3,1%) 5(15,6%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 26 (81,2%)
Acessorios para 0 seu uso

Avaliacéo da Interacdo e do 6 (18,7%) 8 (25%) 11 (34,3%) 5(15,6%) 2 (6,2%) 0 (0%)
Leiaute

Avaliacdo do Sistema de 6 (18,7%) 0 (0%) 7(21,8%) 12(37,5%) 7(21,8%) 0 (0%)
Trabalho

Avaliacédo da lluminagéo do 4(12,5%) 10(31,2%) 4 (12,5%) 13(40,6%) 1(3,1%) 0(0%)

Ambiente

*CPU — Unidade Central de Processamento
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As condicdes de “um pouco mais de dor” (0,09£0,29), “dor moderada” (0,44+0,50) e
condigdo ergondmica “razoavel” (0,44+0,50) e “ruim” (0,41+0,49) apresentaram resultados
significativos (p<0,005) no teste t de Student. Estes dados estdo demonstrados no grafico 02.

Gréfico 02. Média dos Valores da Escala de Dor x Condi¢do Ergonémica

Média dos Valores da Escala de Dor x Condi¢ao Ergonomica

(p<0,05)
14
12 A
10
8 O Um Pouco Mais de Dor
6 | B Dor Moderada
4 | O Condigdo Ergonémica Razoavel
5 | B Condi¢do Ergondmica Ruim
0 ‘ T T T Ll -
Um Pouco Dor Condigao Condigao
Mais de Dor Moderada Ergondémica ErgonOmica
Razodvel Ruim

Gréfico 02. Médias significativas da Escala de Faces e da Condicdo
Ergondmica para escores: Pouco Mais de dor, Dor Moderada e

Condicéo Ergondémica Razoavel e Ruim (p<0,005).

Os entrevistados responderam a questdes relacionadas a Escala de Dor e Percepc¢éo da
Condicéo Ergonémica, em que, para escala de dor as condi¢fes variavam de dor maxima até
nenhuma percepcdo de dor e com relagdo a condi¢do ergondmica, de excelente a péssima
conforme demonstrado o grafico 03. Para realizacdo da comparagdo desses resultados nédo

existiram diferencas significativas.
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Comparagao dos resultados da Escala Analdgica de Dor vs.
Percep¢ao da Condigao ErgonOmica

Dor Maxima x Condigdo Ergondémica

Péssima

Dor Forte x Condi¢cdo Ergon6mica

Ruim

Dor Moderada x Condicao
Ergondmica Razoavel

Um Pouco Mais de Dor x Condi¢dao

Ergondmica Boa

Um Pouco de Dor x Condicdo
Ergonomia Excelente

| I

—

0 2 4 6 8 10 12 14 16
Um Pouco de U.m Pouco Dor Dor Forte x |Dor Maxima x
Dor x Mais de Dor x| Moderada x . .
o . . Condicao Condicdo
Condigao Condigao Condigdo a .
. L N ErgonOmica | Ergondmica
Ergonomia | ErgonOmica | ErgonGmica . J
, Ruim Péssima
Excelente Boa Razodvel
Condigdo Ergondmica 1 3 14 13 1
M Escore da Escala de Dor 3 12 10 5 2

Gréfico 03. Comparacdo dos Escores da Escala Analdgica de dor vs.
percepcdo da Condicdo Ergonémica dos entrevistados dos setores
informatizados da UNIPAC Barbacena. Nao foram encontrados resultados
significativos (p>0,50).
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5 DISCUSSAO

As DORT causam consideravel impacto na vida dos trabalhadores e tém uma
repercussao socioecondmica significativa. Estima-se que dois ter¢cos dos empregados em
paises industrializados usam computador em sua atividade. Mais de 50% referem sintomas
musculoesqueléticos no pescoco e membros superiores (LACERDA et al., 2005).

Entretanto, Moreira et al. (2007) afirmam que o computador, por si s6, ndo é
responsavel por nenhuma doenca fisica ou psicologica. Porém, a postura incorreta adotada
pelo usuario é um fator de grande relevancia e pode provocar problemas como fadiga ocular e
intelectual, dores musculares e LER/DORT (tendinites, bursites, entre outros).

Neste estudo, os 32 funcionérios pesquisados apresentaram dor na regido do trapézio
superior com uma porcentagem de 37,5% no item “um pouco mais de dor”, correspondendo
ao item 2 na Escala de Faces para a avaliagdo da intensidade da dor. Para Santos et al. (2012),
a presenca de pontos gatilho, principalmente na regido do trapézio, pode levar a perda da
produtividade e consequente incapacidade biopsicossocial, reduzindo a qualidade de vida dos
individuos acometidos.

Dos funcionérios que responderam aos questionarios, 68,75% ndo praticavam
atividade fisica. Esses dados encontram-se similares aos estudos de Grande et al. (2013)
realizada com 190 trabalhadores, no qual a proporcdo de sedentarismo encontrada foi entre
64-70% nas empresas investigadas. Entretanto, no estudo realizado por Candotti et al. (2011)
com 116 trabalhadores de um banco publico, demonstrou que 52,6% (n=61) dos trabalhadores
praticavam atividade fisica orientada pelo menos duas vezes por semana e 47,4% (n=55) ndo
a praticavam.

Entre os entrevistados neste estudo, o valor da média do indice de massa corporal foi
de 24,23 sendo classificada, de acordo com as Diretrizes de Obesidade (2009-2010) em peso
normal com médio risco de comorbidades. Quanto ao tabagismo, 15,30% dos funcionarios
eram fumantes. Para Santos et al. (2007), a obesidade, estresse, tabagismo, etilismo e o
sedentarismo sdo fortes fatores contribuintes para o surgimento e/ou agravamento dos
Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho — D.O.R.T.

Avaliando-se 0s 32 postos de trabalho, observou-se que apenas um apresentou
condi¢do ergondmica “excelente”, trés apresentaram condi¢do ergondomica “boa”, quatorze
“razoavel”, treze “ruim” e somente um apresentou “péssima” condi¢do ergonOmica. Nos
estudos de Haas; Henrique e Demarzo (2008) realizado em uma unidade bésica de saude
(UBS) da Prainha, em Floriandpolis-SC, no qual foram avaliados 13 postos de trabalho,
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encontrou-se 0s seguintes resultados: nenhum possuia condi¢Bes ergonémicas classificadas
como “boas” ou “excelentes”, onze apresentaram condi¢des ergondmicas “razoaveis” e dois
foram classificados como “ruins”.

Quanto aos itens pesquisados do “checklist” de Couto (2007), a avalia¢do da cadeira
apresentou empate nas condi¢des “razoavel” e “ruim”, com 25% cada uma. E com relagdo a
avaliacdo da mesa de trabalho, o resultado encontrado foi que 40,6% dos funcionarios a
classificaram como razoavel. J& Moreira et al. (2007), ao realizar um estudo com 64
funcionarios da Universidade Federal de Vicosa, encontraram 0s seguintes resultados ao
avaliar a mesa de trabalho e a cadeira: 75% estavam satisfeitos com sua mesa, porém 25% a
consideram inadequada e para 78% a cadeira € confortavel e adequada, contra 22% que
consideram a mesma desconfortavel e inadequada para sua saude.

A avaliacdo do apoio para os pés obteve maior porcentagem (43,7%) na condicao
ergondmica “péssima”, sendo que 28,1% dos funcionarios nem utilizavam este utensilio.
Estes resultados véo de encontro aos estudos de Haas; Henrique e Demarzo (2008), no qual
foi observado que nenhum posto de trabalho apresentou apoio para 0s pés, nem quaisquer
outros itens de sua avaliacdo. Na pesquisa de Pires, Solano e Aradjo (2013), os resultados
encontrados foram parecidos: atraves da anélise dos dados, a menor parte dos entrevistados,
composta por 20% (n=3), utilizavam apoio para 0s pés e a maioria, 80% (n=12), néo.

Ja na avaliacdo do porta-documentos, a “péssima” condi¢do ergondmica apresentou
maior porcentagem (31,2%), porém uma porcentagem ainda maior (37,5%) foi
correspondente aos funcionarios que ndo faziam uso deste utensilio. Na analise ergonémica
feita por Ferreira; Shimano e Fonseca (2009) com 20 funcionarios percebe-se que nao foi
fornecido suporte para documentos, de modo que a cervical realizava movimentos de
inclinacdo, rotacado e flexdo excessivos para a transcricdo de dados.

Neste estudo a avaliacdo do teclado, do gabinete e CPU foi classificada com condicédo
ergondmica ‘“‘excelente”, apresentando como valores de porcentagem 71,8% e 78,1%,
respectivamente. Em contrapartida, nos estudos de Haas; Henrique e Demarzo (2008) foram
observados que o teclado apresentou algum tipo de formato ndo tradicional e que o gabinete
ocupava espago exagerado no posto de trabalho e ainda transmitia calor excessivo para o
corpo do trabalhador.

Com relagéo a avaliacdo do sistema de trabalho, 37,5% dos funcionarios classificaram
este item com uma “ruim” condi¢do ergondmica, ou seja, a grande maioria dos funciondrios
ndo realizavam as pausas recomendadas durante a jornada de trabalho. E o que também

aconteceu na pesquisa de Moreira et al. (2007), uma vez que 60,94% dos funcionarios
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afirmaram realizar pausas somente para ir ao banheiro, tomar dgua ou café; 12,50% realizam
pausas somente para a realizacdo de outras tarefas do escritério, como atendimento telefénico
e ao publico e 26,56% disseram nao realizar nenhum tipo de pausa.

Para Salam e Mejia (2012) é muito importante usar bem as oportunidades de pausas,
pois estas ajudam na recuperacao de estruturas musculo-esqueléticas, evitando a cronicidade e
as sequelas. Por isso, 0 empregado precisa ser estimulado a afastar-se do seu posto de trabalho
nesta hora e praticar pequenos exercicios de distensionamento muscular.

Realizando a analise destes resultados consegue-se perceber que a prevengdo e
promocdo de salde por parte da empresa € a melhor maneira de cuidar da saude do
trabalhador, com a¢des capazes de criar ambientes ergonomicamente adequados e saudaveis.
Medidas preventivas representam menor custo se comparadas ao tratamento de um
trabalhador doente e ainda previnem o absenteismo (LELIS et al., 2012).

Ferreira; Shimano e Fonseca (2009) relatam a importancia de uma intervengéo
ergondmica especifica em conjunto com um trabalho de educacdo em ergonomia e
participacdo ativa do funcionario, a fim de reduzir o desconforto, principalmente da
extremidade superior, em operadores de computador. Orientacbes sobre doencas
ocupacionais, saude e seguranca no trabalho, ergonomia, bem como incentivos a pratica de
atividade fisica ou ginastica laboral também devem ser realizados.

A ginastica laboral consiste na realizacdo de atividades voltadas para as necessidades
do trabalhador, praticadas no ambiente ocupacional e direcionadas, principalmente, para a
musculatura mais requisitada durante a jornada de trabalho. Esta ginastica pode contribuir
preventivamente e terapeuticamente para a salde do trabalhador, promovendo a qualidade de
vida por meio do desenvolvimento da percepcdo corporal, das questbes posturais e na
prevencdo dos processos dolorosos (BRITO; MARTINS 2012).

Dessa forma, tendo como base os dados apresentados nesta pesquisa, sugere-se que
novos estudos sejam realizados sobre os beneficios e as vantagens da ergonomia. Ademais,
recomenda-se a ado¢do de um programa de prevencdo de ginastica laboral com pausas,
exercicios respiratorios e alongamentos musculares e a aquisi¢cdo de equipamentos e matérias
que busquem a adequacdo ergondmica ao posto de trabalho informatizado. Essas medidas
podem contribuir para a reducdo do absenteismo dos funcionarios por motivo de doengas
ocupacionais relacionadas ao trabalho, bem como para promover o0 aumento do bem-estar e da

produtividade dos funcionérios durante a realizagéo de suas atividades.
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6 CONCLUSAO

Dessa forma, foi possivel verificar que através do levantamento ergondmico, 0S postos
informatizados apresentaram uma classificagdo “Razoavel” da condi¢ao ergondmica. Neste
estudo, 32 funcionérios apresentaram tensdo no mdusculo trapézio e predominio no sexo
feminino. Apesar de ndo haver correlagdo entre a condi¢cdo ergondmica e o nivel de dor, a
maioria dos funcionarios apresentou nivel 2 no escore da Escala de Faces.

Mediante estes resultados, torna-se necessario a adequacdo do mobiliario dos postos
de trabalho concomitantemente a uma implantacdo efetiva de programas de prevencdo e
intervencdo ergondmica, minimizando assim os efeitos deletérios nos postos de trabalho

informatizados.
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ANEXOS

ANEXO | - PARECER CONSTUBSTANCIADO DO CEP

UNIVERSIDADE PRESIDENTE ./~ Plabalforma
ANTONIO CARLOS - UNIPAC < 8rarsil

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: AVALIACAO DA TENSAO MUSCULAR DO MUSCULO TRAPEZIO ATRAVES DO
ELETROMIOGRAFO EM FUNCIONARIOS DE POSTOS INFORMATIZADOS DA
UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS ; UNIPAC

Pesquisador: CLAUDIA MARIA MIRANDA DE FIGUEIREDO

Area Temitica:

Versio: 2

CAAE: 24859613.6.0000.5156

Instituigdo Proponente: Universidade Presidente Antdnio Carlos - UNIPAC
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 547.154
Data da Relatoria: 27/03/2014

Apresentacio do Projeto:

Trata-se de um estudo sobre a avaliagdo da tensdo muscular do trapézio em funciondrios de postos
Informatizados da UNIPAC Campus Barbacena. No presente estudo a amostra de conveniéncia serd de
101 individuos com idade 18 a 69 anos (33,82 £ 10,97), recrutados na Universidade Presidente Antdnio
Carlos da cidade de Barbacena- MG,

Trabaiho bem argumentado, foram realizados acréscimos no percurso metodoldgico elucidando como o
céalculo amostral foi realizado (através de levantamento dos funcionarios junto ao RH da Instituicio)
respondendo a pendéncia no primeiro parecer,

Objetivo da Pesquisa:

Obejtivo Primario: Avaliar a presenga de lensdo muscular em funciondrios de uma instituigdo de nivel
superior através do aparelho de EMG,

Objetivo Secundario: Verificar a ocorréncia de alteragao nos resultados de EMG nos grupos controle ¢
experimental,; Verificar se a eficicia da intervengao ird diminuir a tensdo do misculo trapézio através do
EMG.

Enderego:  Rodovia MG - 338 - KM 12

Bairro: Colonia Rodigo Séva CEP: 35201143
UF: MG Municipio:  BARBACENA
Telefone:  (32)3330-4960 Fax: (32)3336-4560 Email: copBunipac be

Pigra 01 da 03
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UNIVERSIDADE PRESIDENTE . /% Plabaforma
ANTONIO CARLOS - UNIPAC QJ'I

Cortnudcio g0 Parecer: S47.154

Objetivos passiveis de serem alcangados mediante descrigiio do estudo.

Avaliacio dos Riscos ¢ Beneficlos:

Toda pesquisa gera risco conforme descrito no estudo, que caso ocorram, a pesquisadora responsavel ird
prestar atendimento e orientagbes.

Comentéarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Pesquisa bem argumentada, alterou descrico do percurse metodolégico respondendo divida gerada
quanto ao calculo amostral.

O co-orfentador da pesquisa Gustavo Abreu Libero fol incluido na equipe de pesquisa na Ptataforma Brasi
conforme solicitado,

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatéria:

Termos de apresentagdo obrigatdria devidamente apresentados.

Houve altera¢so do TCLE guanto a linguagem formal facilitando aos sujeitos participantes o entendimento
da maneira como sera coletado os dados.

Recomendagoes:

Incluir co-orientador na equipe de pesquisa,

Rever TCLE (alterar inguagem formal),

Descrever percurso metodolégico e calculo amostral.

Recomendagdes em parecer anterior revistas e solucionadas.

Conclusdes ou Pendéncias o Lista de Inadequagdes:

Pendéncias respondidas, trabalho passivel de ser realizado, necessario somente atualizar cronograma de
execugdo na elapa de coleta de dados.

Situaglio do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagio da CONEP:

Nio

Considera¢des Finais a critério do CEP:

Balro: Colomia Rodrigo Siva CEP: 30.201.143
UF: MG Municipio: BARBACENA
Tolefone: (32133394980 Fax: (32)33394560 E-mail: copBunipac br

Pagratloe 0
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UNIVERSIDADE PRESIDENTE ./ Plataforma
ANTONIO CARLOS - UNIPAC ¥ §rasil

Cortimuagio 0o Parecer: 547154

BARBACENA, 06 de Margo de 2014

Assinador por:
Isabela Rodrigues Costa
(Coordenador)

Enderogo:  Rodovia MG - 338 - KM 12

Bairro: Colonla Rodrigo Silva CEP: 35201.143

UF: MG Municipio: BARBACENA

Telofono: (32)3339.4960 Fax: (32)3339-£4500 E-mail: cep@unipocbe

Pigra 0D de
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ANEXO Il - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Universidade Presidente Antonio Carlos — UNIPAC Faculdade de Fisioterapia
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé estd sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da pesquisa
“AVALIACAO DA TENSAO MUSCULAR DO MUSCULO TRAPEZIO ATRAVES
DO ELETROMIOGRAFO EM FUNCIONARIOS DE POSTOS INFORMATIZADOS
DA UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS — UNIPAC”. Neste estudo
pretendemos verificar as condi¢des ergondmicas de alguns postos de trabalho da UNIPAC. O
motivo que nos leva a estudar esse assunto € a grande ocorréncia de lesdes fisicas e de
LER/DORT (lesdes de esforcos repetitivos) relacionadas as mas condi¢cfes de trabalho. Para
este estudo adotaremos os seguintes procedimentos: realizar aplicacdo de questionario para
verificar as condigdes de ajustes dos postos de trabalho informatizados da UNIPAC; fazer
andlise estatistica dos dados e a partir dos resultados encontrados, conscientiza-los da
importancia de trabalhar de uma forma adaptada e correta. Serdo realizadas 5 visitas, sendo a
primeira destinada a selecdo dos funcionarios (voluntarios) através de um convite oral e uma
palestra de conscientizacdo da melhor postura nos postos de trabalho. A segunda visita sera
realizada apds o convite oral, na qual sera feito o preenchimento do termo de consentimento
livre e esclarecido, explicacdo da pesquisa e sorteio dos componentes para 0 grupo
experimental e controle. A terceira visita sera feita com o objetivo de aplicar questionarios
para avaliacdo de alteracdes de seus postos de trabalho e do questionario para mensurar a
intensidade da dor e qual a parte do corpo é a mais afetada. A quarta e quinta visitas serdo
destinadas a realizacdo do experimento com o grupo controle e ou experimental. A colocacgéo
dos eletrodos do Eletromiografo sera realizada da seguinte forma: eletrodos no trapézio
superior (ombro), entre o processo espinhoso de C7 (coluna cervical) e o acromio da escapula
(costas); eletrodo de referéncia sobre o processo espinhoso de C7 (coluna cervical). O exame
serd conduzido com o paciente sentado numa cadeira para a obtencdo dos sinais
eletromiograficos. Para a coleta de dados serd realizada a limpeza da pele com algodao
umedecido em alcool e retirada dos pélos no local de aplicacdo dos eletrodos. A musculatura
do trapézio superior (ombro) é a que se apresenta mais tensa devido a grande presenca de
pontos de gatilhos (n6dulos de tenséo) e por isso serd 0 muasculo escolhido neste estudo.

Para participar deste estudo vocé ndo terd nenhum custo, nem receberd qualquer
vantagem financeira. VVocé sera esclarecido (a) sobre o estudo em qualquer aspecto que
desejar e podera retirar seu consentimento (desistir) ou interromper a participacdo em
qualquer momento. Este estudo apresenta risco minimo, isto €, 0 mesmo risco existente em
atividades rotineiras como conversar, tomar banho, ler, etc. Apesar disso, vocé tem
assegurado o direito a ressarcimento ou indenizagdo no caso de quaisquer danos
eventualmente produzidos pela pesquisa. Autorizo o registro fotografico da minha pessoa
durante a realizacdo de quaisquer procedimentos relacionados a este estudo, sabendo que sera
utilizado unica e exclusivamente para fins académicos e cientificos, incluindo publicacdo em
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literatura especializada. A negativa a esta autoriza¢do ndo inviabiliza minha participagdo neste
estudo.

Eu, , portador (a) do documento de
Identidade , fui informado (a) dos objetivos do presente estudo
de maneira clara e detalhada e esclareci minhas davidas. Sei que a qualquer momento podereli
solicitar novas informacdes e modificar minha deciséo de participar se assim desejar. Declaro
que concordo em participar desse estudo. Recebi uma cdpia deste termo de consentimento
livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas duvidas.

Barbacena, de de 20
Assinatura do participante Assinatura do investigador responsavel
Assinatura da pesquisadora Assinatura da pesquisadora

Em caso de davidas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé poderad consultar:
Investigador responsavel Prof.2 Claudia Maria Miranda Figueiredo. Assessora académica do
curso de Fisioterapia — Barbacena-MG (32)8875-5761 — claudiamiranda@unipac.br CEP —
Comité de ética em Pesquisa - UNIPAC — Pré-Reitoria e pesquisa / Campus Universitario da
UNIPAC. Barbacena — MG. Fone: (32) 3693-8892. Pesquisadoras responsaveis: Lidiane
Maria Campos. Sitio Aranha, Zona Rural, Santa Barbara do Tugurio - MG, CEP: 36.215-000.
Nathalia da Assuncdo Ferreira. Endereco: Rua Rita Lucinda da Fonseca, n° 125, bairro
Floresta, Barbacena — MG. CEP: 36.202-174.



ANEXO Il - QUESTINARIO DE COUTO

CHECKLIST PARA ANALISE DAS CONDIGOES DO POSTO DE TRABALHO AO COMPUTADOR

Autor: Hudson Couto (versdo 2007)

Colaboradores: Dr. Edivaldo Sanabio e Remi Lopes

Avaliacéo da Cadeira
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1- Cadeira estofada?

NZo (0) Sim (1)

2- Estofado de espessura e maciez adequada?

NZo (0) Sim (1)

3- Tecido da cadeira permite boa transpiragao?

Néo (0) Sim (1)

4- Altura regulavel?

N&o (0) Sim (1)

5- Acionamento facil da regulagem da altura?

N&o (0) Sim (1)

6- A altura maxima da cadeira é compativel com pessoas mais altas ou com
pessoas baixas?

N&o (0) Sim (1)

7- Largura da cadeira de dimens&o correta?

NZo (0) Sim (1)

8- Assento na horizontal, ndo jogando o corpo do funcionério para tras?

N&o (0) Sim (1)

9- Assento de forma plana?

N&o (0) Sim (1)

10- Borda anterior do assento arredondada?

N&o (0) Sim (1)

11- Apoio dorsal com regulagem da inclinagcdo (seja através de regulagem
prépria, seja através de mecanismo de amortecimento)?

N&o (0) Sim (1)

12- Apoio dorsal fornece um suporte firme?

NZo (0) Sim (1)

13- Forma do apoio acompanhando as curvaturas normais da coluna?

NZo (0) Sim (1)

14- Regulagem da altura do apoio dorsal: existe e é facil?

N&o (0) Sim (1)

15- Espago para acomodacédo das nadegas?

N&o (0) Sim (1)

16- Giratoria?

N&o (0) Sim (1)

17- Rodizios ndo muito duros nem muito leves?

NZo (0) Sim (1)

18- Os bragos da cadeira sdo de altura regulavel e a regulagem é f4cil?

Néo (0) Sim (1)
N&o se aplica (1)

19- Os bragos da cadeira prejudicam a aproximagdo do trabalhador até seu posto
de trabalho?

Néo (1) Sim (0)
Nao se aplica (1)

20- A cadeira tem algum outro mecanismo de conforto e que seja facilmente
utilizavel? *

N&o (0) Sim (1)

21- Por amostragem, percebe-se que 0os mecanismos de regulagem de altura, de
inclinacdo e da altura do apoio dorsal estdo funcionando bem?

NZo (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

* Tais como regulagem facil da profundidade do encosto, modelo mais largo para pessoas de dimensdes maiores,

regulagem da largura de bracos.



Avaliacéo da Mesa de Trabalho

1- E o tipo de movel mais adequado para a fungéo que é exercida? *

NZo (0) Sim (1)

2- Altura apropriada?

Né&o (0) Sim (1)

3-Permite regulagem de altura para pessoas muito altas ou muito baixas?

Né&o (0) Sim (1)

4-Borda anterior arredondada?

NZo (0) Sim (1)

5- DimensGes apropriadas considerando os diversos tipos de trabalho realizados
pelo trabalhador? (Possibilita abrir espaco suficiente para escrita, leitura, consulta
a documentos seguindo a necessidade?).

NZo (0) Sim (1)

6- Material ndo reflexivo? Cor adequada, para ndo refletir?

Né&o (0) Sim (1)

7-Espaco para as pernas suficientemente alto?

Né&o (0) Sim (1)

8- Espaco para as pernas suficientemente profundo?

Né&o (0) Sim (1)

9- Espago para as pernas suficientemente largo?

NZo (0) Sim (1)

10- Facilidade para a pessoa entrar e sair no posto de trabalho? (ndo considerar se
houver suporte do teclado — ver avaliagéo especifica, adiante)

NZo (0) Sim (1)

11- Permite ajuste da altura da tela do monitor de video? Ou ha acessorio proprio
para esta fun¢do? Ou, no caso de LCD, obtém-se bom ajuste de altura com os
recursos do proprio equipamento?

N&o (0) Sim (1)

12- Este ajuste pode ser feito facilmente?

N&o (0) Sim (1)

13- O monitor pode ser posicionado mais para frente ou mais para tras?

N&o (0) Sim (1)

14- Este ajuste pode ser feito facilmente?

NZo (0) Sim (1)

15- A mesa tem algum espaco para que o trabalhador guarde algum objeto
pessoal (bolsa, pasta ou outro?)

N&o (0) Sim (1)

16- Os fios ficam organizados adequadamente, ndo interferindo na area de
trabalho?

N&o (0) Sim (1)

17- A mesa de trabalho tem algum outro mecanismo de conforto e que seja
facilmente utilizavel? **

NZo (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:
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e * Por exemplo: quando ha interlocutor frequentemente, espaco para que 0 mesmo se coloque de frente ao
trabalhador e espago para suas pernas; quando envolve trabalho de consulta frequente a livros e manuais,
espaco ou local para esses elementos; quando envolve consulta a plantas e projetos, espaco suficiente para

abri-los; espaco suficiente para pacotes no caso de despacho; etc...

e **|Inclinacdo, no caso de projetistas; condi¢do propicia especial para digitacdo de mapas em geologia;

OBSERVACAO: Quando houver mais de uma mesa no posto de trabalho, aplicar o checklist acima em cada

uma, em separado.
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Avaliacédo do Apoio para os pés

Esse item deve ser checado no global, ou seja, se a empresa disponibiliza ou ndo o apoio de pés. Caso
ndo disponibilize, esse item deve pesar desfavoravelmente no global. Caso disponibilize, aplicar o checklist.

1- Largura suficiente? Né&o (0) Sim (1)

2- Altura regulavel? Ou disponivel mais de um modelo, com alturas diferentes? Né&o (0) Sim (1)

3-Inclinagdo ajustavel? Né&o (0) Sim (1)

4- Pode ser movido para frente ou para tras no piso? Né&o (0) Sim (1)

5- Desliza facilmente no piso? N&o (1) Sim (0)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

Avaliacéo do Suporte do Teclado

Aplicar esta parte somente em trabalhos de digitacdo, de processamento de texto, de informacéo via
computar (call-centers) ou em editoracdo eletrénica. Ndo deve ser aplicado quando a pessoa, embora em algum
tipo de servigo como os que foram acima descritos, consegue se posicionar bem colocando o teclado sobre a
mesa e mantém uma boa postura desta forma. Tampouco deve ser aplicado em atividades de interagdo com

computador, situagdes em que ndo é necessario.

1- A altura do suporte do teclado é regulavel?

N&o (0) Sim (1)

2- A regulagem ¢ feita facilmente?

N&o (0) Sim (1)

3-Suas dimensdes sdo apropriadas, inclusive cabendo o mouse?

N&o (0) Sim (1)

4- Sua largura permite mover o teclado mais para perto ou mais para longe do
operador?

NZo (0) Sim (1)

5- O suporte é capaz de amortecer vibragdes ou sons criados ao se digitar ou
datilografar?

NZo (0) Sim (1)

6- O espaco para as pernas é suficientemente alto?

N&o (0) Sim (1)

7- O espaco para as pernas é suficiente em profundidade?

N&o (0) Sim (1)

8- O espaco para as pernas € suficientemente largo?

NZo (0) Sim (1)

9- Facilidade para a pessoa entrar e sair no posto de trabalho?

N&o (0) Sim (1)

10-Ha apoio arredondado para o carpo, ou a borda anterior da mesa €
arredondada? Ou o préprio teclado tem uma aba complementar que funciona como
apoio?

NZo (0) Sim (1)

11- O suporte de teclado ou seu mecanismo de regulagem tem alguma quina viva
ou ponta capaz de ocasionar acidente ou ferimento nos joelhos, coxas ou pernas do
usuario?

N&o (1) Sim (0)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:




Avaliacéo do Porta-documentos

Aplicar quando a atividade envolver a transcricdo de textos ou ndmeros a partir de um documento

escrito.

1- Sua altura, distancia e &ngulo podem ser ajustados?

NZo (0) Sim (1)

2- O ajuste é feito com facilidade?

Né&o (0) Sim (1)

3- Permite boa retencdo ou fixacdo do documento?

Né&o (0) Sim (1)

4- Ele previne vibragdes?

Né&o (0) Sim (1)

5- Ele possui 0 espaco suficiente para o tipo de documento de que normalmente o
trabalhador faz uso?

NZo (0) Sim (1)

6- Ele permite que o usuario o coloque na posicdo mais proxima possivel do
angulo de visdo da tela e que possa ser usado nessa posi¢do?

NZo (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacgdo:

Avaliacéo do Gabinete e CPU

1- Toma espaco excessivo no posto de trabalho?

Néo (1) Sim (0)

2- Transmite calor radiante para o corpo do trabalhador?

Néo (1) Sim (0)

3- Gera nivel excessivo de ruido?

Néo (1) Sim (0)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

Avaliacéo do Teclado

1- E fino?

N&o (0) Sim (1)

2- E macio?

N&o (0) Sim (1)

3- As teclas tém dimensoes corretas?

N&o (0) Sim (1)

4- E configurado segundo padronizacio da ABNT?

NZo (0) Sim (1)

5- Apresenta algum tipo de formato ndo tradicional e que complica mais do que
facilita?

Néo (1) Sim (0)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

Avaliagdo do Monitor de Video

1- O monitor de video esta localizado na frente do trabalhador?

NZo (0) Sim (1)

2- Sua altura esta adequada?

NZo (0) Sim (1)

3- Ha mecanismo de regulagem de altura disponivel e este ajuste pode ser feito
facilmente?

NZo (0) Sim (1)

4- Pode ser inclinado e este ajuste pode ser feito facilmente?

N&o (0) Sim (1)

5- Tem controle de brilho e de contraste dos caracteres?

NZo (0) Sim (1)

6- Ha tremores na tela?

NZo (1) Sim (0)

7- A imagem permanece claramente definida a luminancia méaxima?

NZo (0) Sim (1)

8- Nos monitores com tubo de imagem (CRT) a frequéncia de renovacdo de
imagem (screen refresh rate) pode ser ajustada?

NZo (0) Sim (1)




9- O monitor de video é fosco?

Né&o (0) Sim (1)

10- O monitor de video é plano?

Né&o (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

Avaliacdo do Notebook e Acessorios para o seu uso

Somente aplicar caso faga parte da atividade do trabalhador o seu uso rotineiro.

1- Estdo disponiveis um suporte para elevar a tela do equipamento até a altura
dos olhos, um teclado externo e um mouse externo?

NZo (0) Sim (1)

2- O mesmo € leve (menos que 2,5kg)?

N&o (0) Sim (1)

3- O teclado mais frequentemente utilizado (do notebook ou o auxiliar) possui
teclas em separado para a fungéo de Pgup, Pgdn, Home e End?

NZo (0) Sim (1)

4- O teclado do notebook possui a mesma configuracéo do teclado do desktop?

Néo (0) Sim (1)
Nao se aplica (1)

5- As teclas tém dimensdes semelhantes as dos teclados normais?

NZo (0) Sim (1)

6- A tela tem dimensdo de 14 polegadas ou mais?

NZo (0) Sim (1)

7- Tem dispositivos para insercdo de varios tipos de midia disponiveis?

N&o (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

Avaliacéo do Sistema de trabalho

1- Caso o trabalho envolva uso somente de computador, existe pausa bem
estabelecida de 10 minutos a cada 50 minutos trabalhados?

Néo (0) Sim (1)
Nao se aplica (1)

2- No caso de digitacdo, o nimero médio de toques € menor que 8.000 por hora?
Ou no caso de ser maior que 8.000 por hora, hd pausas de compensagdo bem
definidas?

Néo (0) Sim (1)
Nao se aplica (1)

3- Ha pausa de 10 minutos a cada duas horas trabalhadas? Ou verifica-se a
possibilidade real de as pessoas terem um tempo de descanso de
aproximadamente 10 minutos a cada duas horas trabalhadas?

N&o (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

Avaliagdo da Interagdo e do Leiaute

1- Esté o trabalhador na posigao correta em relagdo ao tipo de funcéo e ao leiaute
da sala?

N&o (0) Sim (1)

2- H& uma &rea minima de 6 metros quadrados por pessoa?

NZo (0) Sim (1)

3- Distancia entre a parte de tras de um terminal e o operador mais préximo é
maior que 1,0 metros?

NZo (0) Sim (1)

4- Quando necessario ligar algum equipamento elétrico, as tomadas estdo em
altura maior que 75 cm?

N&o (0) Sim (1)

5- Quando necessario usar disquete, CD ou pendrive, 0 acesso aos respectivos
dispositivos no corpo do computador € facil?

Néo (0) Sim (1)
N&o se aplica (1)

6- Ha algum fator que leve a necessidade de se trabalhar em contracdo estatica do

N&o (1) Sim (0)
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tronco?

7- No caso de necessidade de consultar o terminal enquanto atende ao telefone,
um equipamento tipo head set esta sempre disponivel? Em namero suficiente?

Né&o (0) Sim (1)

8- Ha interferéncias que prejudicam o posicionamento do corpo — por exemplo,
estabilizadores, caixas de lixo, caixas e outros materiais debaixo da mesa? CPUs?

N4o (1) Sim (0)

9- O sistema de trabalho permite que o usuario alterne sua postura de modo a
ficar de pé ocasionalmente?

NZo (0) Sim (1)

10- O clima é adequado (temperatura efetiva entre 20°C e 23°C)?

Né&o (0) Sim (1)

11- O nivel sonoro é apropriado (menor que 65 dB (A))?

NZo (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacgio:

Avaliacéo da lluminacéo do Ambiente

1- lluminagdo entre 450 — 550 lux?

N&o (0) Sim (1)

2- Para pessoas com mais de 45 anos esta disponivel iluminagéo suplementar?

Néo (0) Sim (1)
Nao se aplica (1)

3- A visdo do trabalhador esta livre de reflexos? (ver tela, teclados, mesa, papéis,
etc...)?

NZo (0) Sim (1)

4- Estdo todas as fontes de deslumbramento fora do campo de visdo do operador?

NZo (0) Sim (1)

5- Estdo os postos de trabalho posicionados de lado para as janelas?

Nao (0) Sim (1)
Né&o hé janelas (1)

6- Caso contréario, as janelas tém persianas e cortinas?

Néo (0) Sim (1)
Nao se aplica (1)
Insuficientes (0)

7- O brilho do piso é baixo?

NZo (0) Sim (1)

8- A legibilidade do documento é satisfatoria?

NZo (0) Sim (1)

Soma dos pontos:

Percentual:

Interpretacéo:

Critério de Interpretacdo

Em cada um dos itens pesquisados, e também para o total de itens deste check list considere:

- 91 a 100% dos pontos — condi¢do ergondmica excelente;

- 71 a 90% dos pontos — boa condigdo ergondmica;

- 51 a 70% dos pontos — condi¢do ergondmica razoavel;

- 31 a 50% dos pontos — condigdo ergondmica ruim;

- menos que 31% dos pontos - condi¢do ergondmica péssima.

33



ANEXO IV — AVALIACAO DA DOR

UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS — UNIPAC
Curso de Fisioterapia — Barbacena UNIPAC
Rodovia MG 338 Km 12, Col6nia Rodrigo Silva, Barbacena — MG

\ERSID,
) \,NlPAc4°€

AVALIACAO FiSICA PARA OBTENGCAO DOS DADOS

Nome

Idade Data de nascimento: /[

Endereco:

Altura Peso

IMC

Profissao: Setor de trabalho

CPF:

Atividade fisica - Pratica algum tipo de atividade fisica: Nao () Sim ()
Fuma? Nao () Sim () Quantos cigarros dia:

Enfermidades associadas:

34

() AlteracGes respiratérias () Hipertensdo arterial () doencas osteomusculares ou

articulares () Enxaquecas ( ) Outros.

Especifique a enfermidade:

Medicac0es:

Cirurgias: ( )Sim () Nao

Local:

Assinatura do pesquisador:
Data: / /




AVALIACAO DA INTENSIDADE DA DOR

Escala de Faces

S o~ ~ e~ —_—— ~ N

@\Q @v® @VG) @v® O '@@

/ — — — N "

0 1 2 3 4 5
(Sem Dor) (Dor Maxima)

LOCAL ONDE APRESENTA MAIS DOR

Fonte: http://search.pedro.org.au/physiotherapy_choices/findrecords.php?-type=new_search
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ANEXO V

UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS-UNIPACFACULDADE
DE CIENCIAS DA SAUDE DE BARBACENA-FASAB - CURSO DE
FISIOTERAPIA

TERMO DE CONSENTIMENTO PARA REALIZACAO DA PESQUISA
UNIPAC

Solicita-se a autorizagdo para que as alunas discriminadas abaixo e seus
respectivos orientadores trabalhem com os funcionarios da Institui¢do com o projeto de
pesquisa: “AVALIACAO DA TENSAO MUSCULAR DO MUSCULO TRAPEZIO
ATRAVES DO ELETROMIOGRAFO EM FUNCIONARIOS DE POSTOS
INFORMATIZADOS DA UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS
- UNIPAC?”, que contard com duas visitas semanais com dura¢do de 30 minutos.

A coleta de dados serd autorizada apds a aprovacdo do Comité de Etica e
Pesquisa (CEP) desta instituicdo ndo gerando 6nus ou qualquer responsabilidade a
Universidade Presidente Antonio Carlos.

Barbacena, 1& de Outubro de 2013.

r Séla’d\’/‘" &
Chavad Feﬂm

Diretore Geral
m Barhnsan®

&f\dir:vvsu Mowaon (OJ'YL\QO(@/)

/ |
Mty e A e

Nome das alunas em letra legivel.

Cin ; %@

Orientadora: Prof sp. Claddia Maria Miranda Figueiredo

Co-Orientador: Prof. Esp. Gustavo Abreu Libero
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ANEXO VI

UNIVERSIDADE PRESIDENTE AI}IT@NIO CARLOS-UNIPAC
FACULDADE DE CIENCIAS DA SAUDE DE BARBACENA-FASAB
CURSO DE FISIOTERAPIA

TERMO DE CONSENTIMENTO PARA REALIZACAO DA PESQUISA
UNIPAC

Autorizo as alunas discriminadas abaixo e seus respectivos orientadores a
realizarem a pesquisa intitulada: “AVALIACAO DA TENSAO MUSCULAR DO
MUSCULO TRAPEZIO ATRAVES DO ELETROMIOGRAFO EM
FUNCIONARIOS DE POSTOS INFORMATIZADOS DA UNIVERSIDADE
PRESIDENTE ANTONIO CARLOS - UNIPAC?. Que serd realizada na Clinica
Escola Vera Tamm de Andrada na cidade de Barbacena - MG.

A coleta de dados serd autorizada ap6s a aprovacio do Comité de Etica e
Pesquisa (CEP) desta institui¢do, ndo gerando 6nus ou qualquer responsabilidade a
Universidade Presidente Anténio Carlos.

Barbacena, j(, de K(tu ro de 2013.

{C/ J/

:,/////(

Prof. (a): Terezinha Abreu Pereira (Diretora FASAB/ UNIPAC).

ledBme. Masinn chvqﬁefs
Vﬁ(f\ﬁ»@z\i’l O /{ ; ;E:e‘v’\;)m J

Nome das alunas em letra legivel.

‘W”"m

Orientadora: Prof. Esp. Claudia Marig Miranda de Figueiredo

i1, Gusiavo Alireu Libero Yoig

Co-Orientador: Prof. Esp{ Gustavo Abreu Libero
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ANEXO VII - MODELO PROJETO PLATAFORMA BRASIL

W MINISTERIO DA SAUDE - Consetho Nacional de Sadde - Comissdo Nacional do E£5¢a em Pesquisa - CONEP
PROJEYO DE PESQUISA ENVOLVEINDO SERES HUMANOS

Promio de Posquisa:  AVALIACAO DA TENSAO MUSCULAR DO MUSCULO TRAPEZIO ATRAVES DO ELETROMIOGRAFO £EM
FUNCIONARIOS DE POSTOS INFORMATIZADOS DA UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS L UNIPAC

informacées Preliminares
——  Responsdvel Principal

CPF. 62925644600 Nome CLAUDIA MARIA MIRANDA DE FIGUEIREDO

Telefong. (32) 88755761 Emal clousaminnda@unipas br

—— lnstitui¢do Proponente

fenes | Nome ga Imsstuicso:  Universidade Prasidente Antonio Caros - UNPAG
£ um estudo Internacional?  Nio

B Assistentes
O S, BNy Tt e T e R e R e T e S ey
103,499 036-54 |Lidane Mana Campos
095 088 776-50 [Namara ga Assuncso Ferrera
001 758 09607 GUSTAVO ABREU LISERO
Area deo Estudo

Grandes Areas do Conhecimento (CNPq)
® Grande Azea 4. Cibncias da Sadde

Proposito Principal do Estudo (OMS)
* Qlinico

Titulo Publico da Pesquisa: AVAUACAO DA TENSAD MUSCULAR DO MUSCULO TRAPEZIO ATRAVES DO ELETROMIOGRAFO EM

Acebrimo do Titulo Pdblico: FUNCA?AR!OS DE POSTOS INFORMATIZADOS DA UNIVERSIDADE PRESIDENTE ANTONIO CARLOS ¢

ATMMTAEFPIUPAC

Expansio do Acrdnino do Péblico:  AVALIACAO DA TENSAO MUSCULAR DO MOSCULO TRAPEZIO ATRAVES DO ELETROMOGRAFO
Acrdnimo: ATNMTAEFPIUPAC

Expantse do AVALIAGAD DA TENSAO MUSCULAR DO MUSCULO TRAPEZIO ATRAVES DO ELETROMIOGRAFO EM
——  Multipios I0°s Secundarios

[roonttoions ] . = S i e ieoms b i e 3D BOOIOBMAD <0 i 43— 1

{00804 Outros

—— Contato Publico

[ cor | B T SR R T T SRRy =
(52925644800 JCLAUDIA MARIA MIRANDA O FIGUEIREDO  |(32) 88755761 claudaminandaunipec b

Contato CLAUDIA MARIA MIRANDA DE FIGUEIREDO
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Desenho de Estudo / Apolo Financeiro

Desonho do Estudo: Intervencao/Experimental

Condicoes de satide ou problemas

Condicdo de satde ou Problema
Tonus muscular
_— Descritores Gerals para as Condigdes de
CiD1-10:Classificagdo Intemacional de Daencas
Codigo CID Descricdo CID
M73.1 Mialgia
DeCS Descritores am Ciéncla da Sadde
Cadigo DECS | - Descrigio DECS
DO0BBOS [Ergonomia
DO04576 [Etetromiogratia

- Descritores Especificos para as Condi¢ées de Saude

CiD1-10:Classificagiio Intemacional de Doencas

Cédigo CID | wl Desericho CID
M79.1 [Matgia
DeCS:Descritores em Cidncia da Sadde
Cédigo DECS AR . Descricso DECS
D051222 Trapézio
0002128 Tonus muscular

Tipo de Intervengdo:  Experimental

Natureza da Intervencio

» Oulro Massoterapia
Doscritores da intervengio
Descritores da Intervenclio
_Inlervencdes
Técnica de massagem manual
Lista de CID
Cadigo CID | ; Descrigao GID

M72.1 ]Maﬁw

Lista de DECS

Codigo DECS Descrigio DECS
0009129 Ténus muscular
Fase

s Fase 1

Havera uso de placebo ou a existdncia de grupos que ndo serdo submetidos em nenhuma intervencho:
Utlizagho de grupo controle de acordo com o descrito no projeto

Desenho:

© desenho do estudo sera primdnio, quanto a sua originalidade e de inferdncia intervencional. O periodo de seguimento sord do corte transversal, A
direcionalidade serd do tipo prospectivo. Quanto a0 tipo de frequénela o estudo serd aleatorizado. A procedéncia da equipe de investigagao do
astudo sard centro Gnico. E o mascaramento ¢o estudo sord aberto

Apolo Fir iro
CNPJ Nome - s E-maod Telefone Tipo

Financiamento
Proprio

Palavra Chave

Ergonomia . Eletroméografia . Trapézio. Ténus muscular.




Resumo!

AS GOENCAS ocupacionals abrangem doentas do sistema misculo-esqueidtico cuja ocorréncia é decorrente de sobrecarga no trabatho, causando
dor, fadiga e queda do rendimento nos afazeres. Como resultado da utilizagho blomecanicamente incorreta dos misculos, por funcionanos que
trabaiham em postos informatizados, surgem muitas vezes os pontos de gatilhc miofaciais, principalmente na regido do trapzio. Esses pontos
podem ser ativos Ou latentes e podem causar dor, incapacidade, restrighes de movimentos e fraqueza no misculo afetado. A eletromiografia é um
procedimento biomecinico que destaca-se na avaliagio da fungo muscular, mensurpndo as altera¢des do nivel de atividade muscular @ do 10nus.
No presento estudo a amostra de convenidncia serd de 101 individuos com idade 18 a 69 anos (33,82 + 10,97), recrutados na Universidade
Presidento Antdnio Cartos da cidade de Barbacena- MG. O objetivo da posquisa serd avaliar a presenga de tensdo muscular na regido ¢o trapézio
om funciondrios de postos informatizados de uma instituicdo de nivel superior através do aparelho de eletromiografia.

Introdugio:

De acerdo com a Organizacho Mundial de Sadde, a salde do trabalhador pode ser comprometida por agentes agressivos, como ruidos,
fomperatura, mobilidrio e duminagio ndo adequada, Alim disso, as deficiéncias de fatores amblentais como a falta de ativicade muscular, de
comunicagio com oulras pessoas, diversificagbes om tarefas de trabathe, bem como a ausdnca de desafios intelectuais pode influenciar a saude do
trabamador (BOSI ot al. 2006) Algumas empresas e instiluigbes ndo oferecem acs seus funciondios condigdes ideals para gue eles possam
desemponhar suas funcbes cormetamente, & com isso as lesdes por esforgos repetitivos e os distirbios osteomusculares refacicnados 8o trabalho
(LER/DORT). tem aumentado cada vez mais, podendo levar o funciondrio a uma incapacidade parcial ou total para o trabalho (OLIVEIRA, 2007), As
LER/DORT atrangem doengas do sistema misculo-esquelélico cuja ocoméncia & decomente de sobrecarga no trabalbo, doencas essas como a
tendinite, tenossinovite, bursite. epicondilite, sindrome do tGnel do carpo. dedo em galilho, sindrome ¢o desfiadeiro tordcico, sindrome do pronador
recondo, mialgias e entre outras doengas, Estas lesdes s30 causadas pela utilizagio biomecanicamente incorreta dos misculos, dos tenddes, das
fascias ou dos narvos, tendo como resultado dor, fadiga e queda do rendimento no trabalho (OLIVEIRA, 2007). Outros fatores também estio
relacionacos com a ocorrénca de LER/DORT como a auséncia de pausas durante a jornada ¢e trabalho, trabaiho fragmentado, em que cada um
exerce uma Unica tarefa de forma repetitiva, mobilirio inadequado como cadeiras e mesas que obrigam a adogao de posturas incorretas do corpo
duranle a jomada de trabalho (SERRANHEIRA et al. 2010). Com base nesses fatos surge entdo a ergonomia como o intuite de melhorar estas ¢
outras condigbes do trabalho insatisfatorias, ajudando na prevengdo de LER/DORT, aliviando o desconfono dos trabalhadores ¢ assim aumentando
sua produtividade, diminuindo o indice de absentaismo e consequentemente gerando mais lucro para o emprogador (MARTINS: DUARTE,

2000) Dentre as intervengbes ergondmicas a adaptagdo dos postos de trabaiho de acordo com as caractoristicas antropométricas dos trabalhadores
merece destaque, enirelanto ndo serd somente este falo que ird prevenir a ocorrincia de quadros algicos nos trabalhadores (REBOREDO;
POLISSENI, 2008) A cletromiografia (EMG) é uma técnica de montora~mento ¢a atividade eldtrica das mambranas excitavess, representando a
medica de potenciais de agdo do sarco~lema, como efeito de veltagem em fungao do tempo. O sinal eletromiografico (SEMG) & a somatdria
alpétvica de lodos 0s sinals detectados em certa area. podendo ser afetado por propriedades musculares, anatdmicas e fisioldgicas, assim como
pelo controla do sistama nervoso periférico @ a instrumentagao utitizaca para 3 aquisiclio dos sinais. Esta tdenica tem sido amplamento utilizada para
estudar as fungdes o disfungdaes do sistema muscular durante © mowvimento (GOMES et al, 2012).Segundo Gomes et al, (2012), a arigem do SEMG
€ o polen~cial da agdo, que & disparado por cada unidade motora ativada durante a contragso muscular, que podera ser captado por eletrodos
superfictals colocados na pele. E uma técnica segura, sensivel e ndo Invasiva que tem como objetivo avaliar a sincronizago dos misculos ativados,
a ivensidace o duracio da contragdo muscular. Apds a coleta, o SEMG necessita ser processado para ser interpretado. A EMG é um procedimento
biomecanico que destaca-se na avallagdo da fungdo muscular, mansurando as alteragdes do nivel de atividade muscular e do Wnus (BIGONGIARI
el al 2008).Conforme Rocha e Sanchez (2012), 0s poatos de gatilho miofaciais (PGMs) sBo pequenas dreas hipersensives localizadas em faas
mais endurecidas ¢ palpaveis do muscuky es quelético (masculo, 1ascia ou tenddo), que podem ostar presentes ou ndo em individuos sem dor,
Estes apresentam-se com maior notoriedade dentre as alteragdes do sistoema muscular esquelético. Eles podem ser classificados, de acordo com
sou grau de iritabikdade, como ativos e latentes, pocendo causar restrigdes de movimentos e fraqueza no misculo afetado. Os PGMs podem ser
ativados por uma lesdo muscular direta, como queda ou torgdo, fadiga por esforgo excessivo efou repetitivo e estresse emocional (BIGONGIARI et
al, 2008). Movimentos repetitivos ¢/ou posturas inadequadas durante o periodo laboral contribuem para um aumento da tensdo muscular,
principaimenta no mdsculo trapézio. Este misculo & um dos mais frequentemente acometidos por pontos de gatitho miofaciais. Seis diferentes
pontos, cada qual com seu padrdo de dor referida, podem ser encontrados bilateralmente nas fibras superores, médias e inferiores de tal mosculo
(BIGONGIARI &t al. 2008).Desta forma, o objetivo do presente estudo serd mostrar através da mensuragao com a utilizagao o EMG, a presenca de
tensdo no miscuio trapézio superior @ futuramente levar aos satores rasponsavais os resutacos para que se elabore outras estralégias como um
programa de fisiolerapia dentro da ergonomia minimizando assim o aparecimento de doengas osteomusculares, levando a um consequente
aymanto da disposicio para o trabalho, da qualidade de vida e a conscentizagic corporal do trabalhador,

Hipotese:

Como hipdtese nuta (HO), atribui-se a nfo existdncia do tensho muscular na regido do trapézio em funciondrios gue trabalham nos postos
Informatizacos Como hipdtese allernativa (HyH1: haverd existéncia de tensBo muscular na regido do trapdzio em funciondrios que trabalham em
postos informatizados;H2: havera existéncia de relagdo de problemas ocasionades pela tensdo muscular com o absenteismo e baixa produtividade
dos funciondrios;H3: haverd alteragao no EMG no grupo de experimental;H4: ndo havera alteracio no grupo controle no qual ndo foi realizada
Intervengdo HS: havers alteragdo om ambos grupos na EMG,

Objetivo Primario:

Avatar a presenga do tensdo muscular em funciondrios de uma instituicdo de nivel suparior através do aparelho de EMG.

Cbjetive Secundério:

(Verificar & oooréncia de alterago nos resultados ¢e EMG nos grupos controle e experimental. Verificar se a efichcia da ntervengao led diminuir 3
tensdio do masculo trapdzio através do EMG.

Metodologia Proposta:

O prasonte 0studs serd submetido ao Comitd de Etica em Pesquisa da Universidade Presidente Antdnio Carlos, Barbacena -MG. O envolvimenio
doofuncbnédosmpmdaposqummmmmaWmdohmo«wmmimnbﬂwoeowumddo.mm
de recruiamento cos funciondrios serd feito um convile oral através dos investigadores envolvidos na pesquisa A qualgquer momento os funciondrios
ostardo livres para abandonar o estudo. Para a participagao do mesmo nido havera nenhum custo @ nem se recebera qualquer vantagem financeira.
mammaacmmmm“musmoMM(wxumuimauommmummm
informatizados da Universidade Presidente Antdnio Carlos (UNIPAC), no qual serd realizado o convite oral para o recrutamento da amostra. Para o
fachamento do nUmero da amosira, fol realizado um levantamento junto 8o setor de Recursos Humanos da Instituiclo do nimero de funclondrios
qua trabalham em posios informatizados ca UNIPAC e também da UNIPAC Crianga, perfazendo um total ce 101 voluntrios, sendo 64 mulheres @
37 homens com idade de 13 A 69 anos (33,82 + 10,97) . A amostra serd de convenidncia Os funciondrios serdo selecionados através de um
questiondrio com o objetivo de identificar as alteragbes ergonomicamente Incorretas de sous postos de trabalho. Sera utiizado também um
quosmnopemmmwraraimansidedodadotoqualapanedocapoeamalsdetadt(ﬁnemW}.pobdommoaesmdos.omw
tapézio & mais acometido (ROCHA; SANCHEZ, 2012; BIGONGIARI et ai. 2008). Os funcionarios que responderem 0 QUESHONANG para mensuragao
da intensidade da dor o qual a parte do corpo é a mals afotada, ¢ que de acordo com os critérios de inclusdo, apresentarem dor na regido do
trapézio, serdo salocionados para a realizacdo da pesquisa e estes serfio divididos em grupo controle (GC) e grupo experimental (GE) Houve prévia
autonizagao da divegdo geral da UNIPAC para a reakizagdo da pesquisa com os funciondrios da instituicho, da direcao académica para realizacio do
projelo & da Diregao da Clinica Escola para a utilizagho ¢a clinica e
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Critério de Inctusdo:

mmammmm«mmmm«uww @ QU aprosentem Gor Na regiso do
Critdrio do Exclusdo:
amamumamwummmrwunmmmmmmw“ma
trapd2io o Gue nbo possuam doengas ostoomusoulares ou anticulares.

Riscos:
AMWMWMWuMWM.MoWMMnM
mmm.MMumumu.mammommm

mowoumwuuummmommmwwm‘
Beneficios:

MM-*WwM:MM«WAM«MMMM”M“
mmg,m.rmmmmw-mu two wary. Se for ontificada cferenca ostatissca na interagdo das
VARGV, serd empregado 0 posthoc ce Tury. J§ para as varidvels casegoncas serd wilzado o 105te 0o Qui-quadiado de Poarson. T0das as
2035505 SR feLas 1O PACOLS estatistico Statatca Rolease 7.0. Serd adotado nivel do significancia do 5%

Destecho Primério:

o-moom-«»mmmmarmam«maoc)eomammu
Univarsidoue Prosidente Antdeio Carlos ¢ UNIPAC, Babacena.
Desfecho Secundario:

Mumom“mm%ommmm“%wmom
o280,

Tamanho da Amostra no Brasll: 104

——  Paises de Recrutamento

- z ¢ T = - - ——

Sen BRASIL 104




Qutras Informagdes
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Havera uso de fontes secundarias de dados (prontudrios, dados demogrificos, ete)?

Néo

lnfomnonﬁmodtMMMMM,MMNmmwmmammombcmm«

pesquisa:
101

Grupes em que serdo divididos os participantes da pesquisa nesto centro

DGapo |  WNoemamdves | R R e
Grupo experimental S0 IWW.W«W
Grupo controle 51 |Erotrcmograta de superficie
O Estudo 6 Multicéntrico no Brasil?
Nbo
Propde dispensa do TCLE?
Nio

Haverd retencio de amostiras para armazenamento em banco?

Nao

Cronograma de Execugdo

Planejomento das agdes para o projeto de pesquisa [12/1172013 12042014

Elsboragiio do projoto 121172013 3000172014

Revisdo Bitsografica 1211172013 15/06/2014

Apcosentasdo ao Comind ¢o Etica 12112013 1411122013

Coloto de dodos 0272014 14
|Elaboragso do Adigo 15032014 1500412014

Apresentacio pora banca examinodons 13062014 150672014

Orgamento Financeiro
‘ WeraficagdodeOrgamento | Tpo - Valor em Reals (RS)
 Algodso Custolo RS 4.00
Cloo mineral Custoio RS 1,80
Alcool {S00mi) :Minacool Custelo RS 8.60
Papei Ad 2, Paccte; Chamex RS 28.60|
impressdo & Cartuchos do Bt pam impressom | Cusieo RS 250,00|
TomiemRS RSBV ESS ) <1 LT Gy AR ) g W N o e R = RS 283,00

Qutras Informagdes, justificativas ou consideragdes a critério do pesquisador:

CONTINUAGAD DE MATERIAIS € METODOS: Para a andlise eletromiogrifica serd utiizado um sistoma de EMG de superficie com as seguintes
Caractenisticas: sistema de aquisido de 4 canais com conversor SnAKGICH/GGIA Com resoixgdo de 15 bit o eletrédos de superficie bipolar (EMG
Systom co Brasd, EMG 830C) com 2000 Hz de frequéncia de amostragem por canal, disponivel no setor. Para a normalizacdo do sinal serdo
utilzadas trés Contragbos Volunthnas isométicas Maximas (CVIM) de 5s, com 10s de relaxamenio eatre elas. Confoeme o protocolo de Surface
EMG for non-énvasive M of cles (SENIAM), o colocagdo dos eletrodos sord reakzads da seguinte forma: cletrodos no raphZio suparicr,
erilre O PrOCESST 0SpINhOS0 38 C7 ¢ 0 acrdmio da escapula; eletrodo de refordneia $0br0 O PrEcasso espinhoso de C7 (Figura 01) E o exame sord
condUZINo com O paciente SAntado numa cadeira para & obengdo dos sinais edetromiograncas. Para a coleta de dados sevd realizada 3 assepsia da
pete com algod o umedocido em dlcool o tricotomia no local de aphcagho ¢os eletrodos. (VASCONCELOS, et al. 2012). Para avaliagho secd seguido
ougmumom-«omacvnummmwmmml.mm-wmcmmmmw«s
segundos & um inervalo de 10 segundos entre cada contragho, perfazendo um total de 35 segundos. Sera aplicado um tratamenio no misculo em
quostao atravis da tecnica de compressao isquémica manual (CIM) associada a téonica de massagem seperficial, sendo, em seguica, reavakisdo
com 6 Mmosmo prolocolo inicial, A CIM consisio na aplicagho de pressio peogrossivamante cresconto sobeo um PMG até que seja encontrada uma
harreira de rosisidncia tecidual. O contato é mantido abé que aste soja liberado, 8NGUANS A prossio & aumentada até alcangar nova barreira parn
oleminar @ 100530 0 sonsibilidade do PGM. O peofissional deve guinr-se sempre pela tolerkncia do individuo 4 dor (CLEMENTE ot ak 2011). Os
qmmmmmomom«mummmm-m,mom.mmromamm
gratuitaments. 14 no grupo controle serd reakzaco ¢ MESMO proiocok) de mensumelo de tensho do misculo raphzio. pocdm ndo serd utiizada
nenhuma lacnica lerapbutica de intaevengdo. Locol da posquisa e recursos disponivels: O presente estudo sacd roalizado na Clinkca Escola Vera
Tamm de Andrade ca Universigade Presidente Anténio Carlos
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{UNIPAC) - Campus Barbacona, portho B, situada na Rodovia Deputado Zezinho Bonifacio, Km 12, Coldnia Rodrigo Sitva, Barbacona-MG, na qual
mhmommmhmaMﬂudmomem.AmW‘«Wmmm
pesquisadoras Todos os equipamentos a sefern utikzados na presents pesquisa sdo de propriedade da instituicho UNIPAC, ndo onerando o
tealizacho do projolo
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ANEXO VIII

UNIPAC - Universidade Presidente Antonio Carlos
FASARB - Faculdade de Ciéncias da Satide de Barbacena

Curso de Fisioterapia FASAB
Rodovia Mg 338, Km12. Colénia Rodrigo Silva - Barbacena MG

Barbacena,J 6 de -—M&Q———- de 2013

CARTA DE ACEITE DE ORIENTACAO

< E A ¢ . ’ - .
ol i.f»’iﬂ e V{f_\%o N{ v ot g [»@J/.ancﬁ\o

G629 25G. 446 .09

, pelo presente, informo &

coordenacio do Cursc de FISIOTERAPIA que aceito orientar (a) dos {as) académicos (as)

W%m(mrr@)\ )

na elaboragio de seu/sua PROJETO DE TCC com o tema:

i}\WO&Aﬁw:ﬂ e, X&ws:;& R . T%x;.{;;zﬁls &}\w_‘L
wz,\ ds ﬂﬂme{rw@w «4‘6 Qv \Mm\@rmm\xﬂ& e pcs‘Jv“'S MN\W\'O.L
m&m do Uninsonidode Bosdondt W Candes = UNTPAC,

Or, Gustavo Abreu Libero
0.488173F

Orientador:

Edplerapeuta

Co-Orientador:

InformagSes Adicionais dos Professores Orientador/Co-Orientador:

Instituicio: UJ\JA&QI“JB\r (xo‘@ (uw/[%j% Afr(?’ WM C"*’\j’% - UNIPAC
Endereso: fedlonsia. MG 3F6 - ‘C\—N 8 - Cdzg"‘”’v Redniges
Sdhsa, . BonSsorsrvo, - M6 . :
Fone: |(32) 3693 - £900
E-mail: CQCLAMLQ avunamde @ umuar b
Titulagdo: CQ h I IS Ge

»\v

Coon,enam;oo ¢o Cureo de Educagio Fisica - UNIPAC - Campolidi
Rodovia MG 386 - Km 12 - Coldnla Rodrigo Silva - Tel. {32) 3693 8200
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UNIPAC - Universidade Presidente Antonio Carlos
FASAB - Faculdade de Ciéncias da Satide de Barbacena
Curso de Fisioterapia FASAB
Rodovia Mg 338, Km12. Colénia Rodrigo Silva - Barbacena MG

RELATORIO PARCIAL DE ANDAMENTO DO TCC

Titulo do trabalho: X

Orientador:.,(‘,é{_w‘_;...,.
Co—orie%ffor {se houver)

dov  UNIPAC

Orientado(s): g’ (e TR

................... MLV&DQ;@‘,O\Q\J A

Periodo: 7°.

Prezado(a) Coordenador (a) {SRs. ORIENTADORES, SIGAM O ROTEIRO
ABAIXO}

Conforme requerido pelas normas para defesa do TCC do Curso de
Fisioterapia — Modalidade Bacharelado, campus Magnus Barbacena

encaminho relatério precedente a defesa do TCC.

em relagao a:

a. o empenho do aluno e a qualidade da revisao bibliografica conduzida para a
realizagdo do trabalho;

b. a situagdo da coleta de dados ef/ou informagbes necessarias ao
desenvolvimento do trabalho;

c. quando este trabalho foi iniciado, que partes do trabalho j& foram concluidas
até o momento e o que devera ser feito até sua entrega e defesa;

d. se a entrega do trabalho escrito e sua defesa serdo exequiveis no prazo
maximo de 03 meses apds a entrega deste relatorio;

e. se o aluno esta apto para defesa cral plgranteu/ma_,b%a avaliadora;

Assinatura do Orientador : KJJ\A/ 54/

; X ol
7. GUS @gmero 5.
Assinatura do Co-orientador: :

Barbacena, Made .@alidemo. de 2013/

Cc\ol'(i‘:l=agiié do Curso de Educacdo ¥ mpadidi
Rodovia MG 386 - K 12 - Coldnla Rodrigo Silva - Tel. {32) 3893 8200
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ADENDO

O presente adendo define que, ndo h& concordancia entre o titulo deste trabalho e o
titulo contido nos anexos do mesmo, pois o aparelho de Eletromiografia ndo nos foi
concedido para a realizagdo desta pesquisa.



