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ATENDENTES DE TELEMARKETING E A PRATICA DE ATIVIDADE FISICA:
UM SURVEY ONLINE

“TELEMARKETING ATTENDANT AND THE PRACTICE OF PHYSICAL
ACTIVITY: AN SURVEY ONLINE”

Rayssa Jenyffer Noémia Soares Lourenco da Silva®
Anna Kellssya Leite Filgueira?

RESUMO

Introducdo: A dor musculoesquelética relacionada ao trabalho € uma questdo prevalente com
implicacdes clinicas e sociais significativas. Considerada com um alerta importante no corpo
para a presenca de lesdes, € um problema comum dentro da sociedade e proporciona aos
individuos limitacdes ou total incapacidade na execucdo das atividades do cotidiano, gerando
impactos negativos na qualidade de vida, principalmente quando relacionadas a posturas
ocupacionais prolongadas e repetitivas. Entretanto, um fator modulador importante dos niveis
de dor musculoesquelética é a préatica de atividade fisica. Objetivo: Analisar a influéncia da
pratica de atividade fisica regular na ocorréncia de dor musculoesquelética em atendentes de
telemarketing. Metodologia: Trata-se uma pesquisa exploratoria de carater transversal, do tipo
survey online, com abordagem quantitativa, desenvolvida na empresa de telemarketing Necxt
by Stefanini na cidade de Campina Grande, Paraiba, Brasil. O publico alvo consistiu em
individuos de ambos os sexos que trabalham como atendente de telemarketing na respectiva
empresa. A amostra foi do tipo ndo probabilistica, por intencdo. Para a coleta de dados foi
utilizado um formulario semiestruturado e trés questionarios da dor: Inventario Breve de Dor
forma reduzida (Brief Pain Inventory BPI), Questionario McGill de Dor (McGill Pain
Questionnaire MPQ). Os dados coletados foram analisados e interpretados, utilizando- se
estatistica descritiva. Resultados e discussdes: A amostra foi composta por 105 atendentes de
telemarketing, com média de idade 24,6 anos, sendo sua predominancia o sexo feminino (63%).
Dentre os individuos investigados, 48% (45/92) realizavam a pratica de atividades fisicas
regular, superior a 40 minutos diarios. No que se refere ao padréo de dor, a de carater sensorial
se sobressaiu, sendo classificada como cansativa. Foi possivel perceber que os individuos que
praticavam exercicios resistidos isolados tinham o maior indice de dor (38%), quando
comparado a individuos que praticavam exercicios aerébicos isolados como a caminhada (13%)
e/ou a combinacao entre exercicios aerdbicos e resistidos (22%). Consideracdes finais: Diante
disso, observou-se que, a atividade fisica regular pode ser um fator modulador da dor em
atendentes de telemarketing, sugerindo-se também, que a préatica de exercicios aerébico tendem
a amenizar as dores musculoesqueléticas quando comparado a realizacdo de exercicios
resistidos.

Palavras chaves: dor musculoesquelética; comportamento sedentério; atividade motora;
ambiente de trabalho.

ABSTRACT

Introduction: Work-related musculoskeletal pain is a prevalent issue with significant clinical
and social implications. Considered an important warning in the body for the presence of



injuries, it is a common problem within society and provides individuals with limitations or
total incapacity in carrying out daily activities, generating negative impacts on quality of life,
especially when related to prolonged occupational postures. and repetitive. However, an
important modulating factor in musculoskeletal pain levels is the practice of physical activity.
Objective: To analyze the influence of regular physical activity on the occurrence of
musculoskeletal pain in telemarketing agents. Methodology: This is an exploratory cross-
sectional research, of the online survey type, with a quantitative approach, developed at the
telemarketing company Necxt by Stefanini in the city of Campina Grande, Paraiba, Brazil. The
target audience consisted of individuals of both sexes who work as telemarketing agents in their
respective company. The sample was non-probabilistic, by intention. For data collection, a
semi-structured form and three pain questionnaires were used: Brief Pain Inventory BPI and
McGill Pain Questionnaire MPQ. The collected data were analyzed and interpreted, using
descriptive statistics. Results and discussions: The sample consisted of 105 telemarketing
agents, with an average age of 24.6 years, with a predominance of females (63%). Among the
individuals investigated, 48% (45/92) performed regular physical activities, exceeding 40
minutes daily. Regarding the pain pattern, the sensory pain stood out, being classified as tiring.
It was possible to notice that individuals who practiced isolated resistance exercises had the
highest pain rate (38%), when compared to individuals who practiced isolated aerobic exercises
such as walking (13%) and/or the combination of aerobic and resistance exercises (22 %). Final
considerations: In view of this, it was observed that regular physical activity can be a
modulating factor for pain in telemarketing agents, also suggesting that the practice of aerobic
exercises tends to alleviate musculoskeletal pain when compared to performing exercises
resisted.

Keywords: musculoskeletal pain; sedentary behavior; motor activity; desktop.

1 INTRODUCAO

O telemarketing é definido como a comunicacao realizada a distancia com clientes de
uma empresa, por intermédio da voz ou mensagens eletrnicas, através de sistemas
informatizados ou manuais de processamento de dados envolvendo setores de telecomunicacéo
(Brasil, 2021). Ocasionalmente funcionam em centrais de atendimentos nomeadas como call
center, a qual, segundo a normativa NR17 - em redacdo na Portaria MTP n° 423 de 07 de
outubro de 2021- tem como atividade principal o atendimento via telefone com a utilizagéo
simultanea de computadores (Brasil, 2021).

Os operadores de telemarketing lidam com vérias demandas cognitivas como
pensamento rapido, concentragdo e memoria. Ouvem reclamagdes diariamente e ainda
dependem de frases e expressdes prescritas para lidar com situagdes que podem levar estresse
e sobrecarga ao atendente (Honorato; Oliveira, 2020). De modo geral, as condicdes de trabalho
desses profissionais sdo caracterizadas pela busca de maximizacdo de resultados no menor
tempo possivel, exigindo altos indices de rotatividade e favorecendo biomecanicamente 0s
funcionarios a assumir posturas ocupacionais prolongadas, em conjunto com a repetitividade
(Teixeira; Moreira, 2021).

Nessas perspectivas, a sobrecarga estatica de segmentos corporais torna-se uma
realidade organizacional, propiciando o acometimento da sobrecarga mecanica nas estruturas
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Osteo neuromusculares e desencadeando, consequentemente, dores e incapacidade (Costa, et
al., 2018; Oliveira, 2020). A dor musculoesquelética é considerada um alerta importante no
corpo para a presenca de lesdes, sendo um problema comum dentro da sociedade que traz aos
individuos limitagdes na execucdo das atividades do cotidiano, gerando impactos negativos na
qualidade de vida (Hotta et al., 2022; Mota et al., 2020).

Quando relacionada ao trabalho, a dor musculoesquelética costuma variar de acordo
com as caracteristicas da atividade realizada, associada a fatores mecanicos ou psicossociais.
Os fatores mecénicos sao atribuidos, principalmente, a movimentos repetitivos, manutencao
prolongada da mesma posi¢do e movimentos rotacionais do tronco. Por outro lado, os fatores
psicossociais incluem, sobretudo, altas exigéncias de trabalho, falta de autonomia e aumento
do ritmo de producéo (Faoro, et al, 2018).

Um fator modulador importante dos niveis de dor musculoesquelética é a pratica de
atividade fisica. A forma que ela se relaciona, entretanto, ainda é incerta, poréem, estudos
evidenciam que a pratica regular de atividade fisica ameniza o excitamento dos neurdnios
centrais e modifica a sinaliza¢do do sistema imune no sistema nervoso central, induzindo a
secrecao de opidides enddgenos e serotonina que inibem as vias da dor (Oliveira, 2020; Lin, et
al., 2019). A vista disso, a auséncia de atividade fisica pode gerar impactos negativos na satde
do individuo (Oliveira, 2022). Ademais, € relevante destacar, que a pratica de atividade fisica
regular induz adaptacGes fisiologicas que podem contribuir na prevencdo e recuperacao da
salde, o que resulta em um fator de protecdo em diferentes aspectos, inclusive nas dores
musculoesqueléticas (Corréa, et al, 2016).

A literatura atual, entretanto, ndo descreve estudos que correlacionam os baixos niveis
de atividade fisica com a presenca de dor, principalmente no que se refere a individuos que
apresentam sobrecarga estatica no ambiente de trabalho. Porém, a dor musculoesquelética no
ambiente de teleatendimento advém de movimentos continuos realizados durante o periodo
trabalhado, desencadeada por grandes metas de produtividades que aumentam os limites fisicos
e psicossociais dos colaboradores. Dessa forma, a presenca de dor, pode afetar negativamente
o desenvolvimento do trabalho e a qualidade de vida.

Diversas alternativas tém sido estudadas e implantadas para reduzir os impactos das
cargas excessivas relacionadas a este ambiente. Todavia, os estudos atuais concentram-se em
diagnosticar e interferir no ambiente de forma coletiva e focada nos aspectos intrinsecos que
envolvem a presenca de dor. Acontece que, fora do ambiente de trabalho, os individuos podem
realizar praticas que potencializam ou amenizam a sobrecarga musculoesquelética.

Nessa perspectiva, visando abordar a problematica, esta pesquisa tem por objetivo
responder a seguinte questdo: “Qual a influéncia da atividade fisica na ocorréncia de dor
musculoesquelética em atendentes de telemarketing?", sugerindo, assim, que o estilo de vida
mais ativo traga beneficios para a satde proporcionando melhores condicGes fisicas ao corpo
e, se comprovada a veracidade da hipétese, reduzindo a existéncia de dores em atendentes de
telemarketing, favorecendo a jornada de trabalho.

Destarte, o0 objetivo principal dessa pesquisa foi analisar a influéncia da pratica de
atividade fisica regular na ocorréncia de dor musculoesquelética em atendentes de
telemarketing. Atrelado a isso, como objetivos especificos a pesquisa destaca: Verificar a
ocorréncia de dor musculoesquelética em atendentes de telemarketing; identificar as principais
queixas de dor na referida populacédo; analisar a correlagdo entre a presenca de dor e a pratica
de atividade fisica regular e/ou comportamento sedentario.

2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
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O corrente estudo, trata-se de uma pesquisa exploratéria de carater transversal e
abordagem quantitativa, do tipo survey online, desenvolvida na empresa de telemarketing
Necxt by Stefanini, localizada na cidade de Campina Grande, Paraiba, Brasil.

Seguindo as perspectivas éticas, o projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Estadual da Paraiba em atendimento a Resolucéo n°® 466/2012 sobre pesquisa
e testes em seres humanos publicada no Diario da Unido em 13 de junho de 2013, sendo
aprovado pelo parecer de nimero 6.179.875 e CAAE 69651523.1.0000.5187.

A pesquisa ocorreu entre 0os meses de julho e novembro de 2023. O publico alvo
consistiu em individuos de ambos 0s sexos que trabalhavam como atendente de telemarketing
na empresa Necxt by Stefanini. A amostra foi composta por amostragem ndo probabilistica
aleatdria, baseado nos critérios de elegibilidade definidos na pesquisa.

Como fatores de inclusdo considerou-se: trabalhar como atendente receptivo voz e chat
na Necxt by Stefanini; possuir idade superior a 18 anos; apresentar boas condi¢des gerais de
salde; estar atuando no ambiente de trabalho ha, no minimo, trés meses. Como critérios de
exclusdo do estudo considerou-se: ter histdrico de cirurgia prévia; estar afastado do trabalho
por quaisquer motivos; apresentar comprometimento cognitivo expresso com dificuldade na
compreensdo e déficit visual que impeca a resposta ao formulario.

Os individuos foram recrutados para participar, de forma aleatéria, atraves de textos
informativos disseminados em uma rede de contatos, nomeada como TEAMS, pertencente a
propria empresa Necxt by Stefanini. Essa rede trata-se de uma plataforma virtual (software da
Microsoft) desenvolvido para equipes onde todos os funcionarios da empresa podem interagir
entre si e manter o network diariamente. Aqueles que se dispuseram a participar da pesquisa,
receberam um link de um formulério online onde assinaram/aceitaram o termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE) (Anexo A). Ap6s concordarem com 0s aspectos
descritos no referido termo, automaticamente foram encaminhados a uma nova aba, onde
receberam acesso ao questionario semiestruturado com dados pessoais e de situacBes de
trabalho (Apéndice A).

Em sequéncia, a partir dessas informacdes, ainda pelo meio eletrénico, foram aplicado
dois distintos questionarios validados:

1. Questionario inventario da dor- forma reduzida (Brief pain Inventory - BP):
Instrumento multidimensional, que faz uso de uma escala de 0-10 para graduar os seguintes
itens: intensidade, interferéncia da dor na habilidade para caminhar, atividades diarias do
paciente, no trabalho, atividades sociais, humor e sono (Anexo B).

2. Questionario McGill de Dor (McGill Pain Questionnaire - MPQ): Questionario
que avalia as dimensdes sensitiva-discriminativa, afetiva-motivacional e cognitiva-avaliativa
da dor (Anexo C).

Apos a finalizacdo da coleta de dados, os individuos receberam em seus e-mails pessoais
uma cépia do TCLE e das respostas do questionario, como um procedimento necessario para
assegurar e garantir a seguranga do participante da pesquisa. Além disso, abordou-se uma
sequéncia numérica como sistema de classificacdo para manter a garantia de anonimato.

O levantamento dos dados foi realizado e inserido automaticamente em uma planilha
eletrbnica do Excel. Em seguida, as maltiplas variaveis foram confrontadas utilizando-se da
estatistica descritiva e analitica, com a fungdo de organizar os dados consistindo na ordenagéo
e critica quanto a correcdo dos valores observados. Os resultados foram expressos e
demonstrados através de graficos simples e tabelas.

3 RESULTADOS

Um total de 105 participantes se dispuseram a colaborar no estudo e responderam o
guestionario online. Entretanto, desse total, foram excluidas 13 respostas (9,2%) por ndo
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contemplarem os critérios de elegibilidade ou apresentarem alguma falha no preenchimento do
formulario eletronico. A vista disso, a amostra dessa pesquisa foi composta por 92 individuos,
sendo 67% do sexo feminino e 33% do sexo masculino, com média de idade 24,6 anos.

Todos os individuos trabalhavam de forma presencial na empresa, porém, durante a
pandemia trabalharam um periodo de um ano e seis meses em home office. No momento em
que responderam o0 questionario, os individuos estavam trabalhando presencialmente, com
carga horaria de seis horas e vinte minutos diérias, totalizando 37 horas e 20 minutos semanais.

Dentre os individuos investigados, 48% (45/92) realizavam a pratica de atividades
fisicas regular, superior a 40 minutos diarios. A maioria dos individuos ja praticavam atividade
fisica antes de serem contratados pela empresa (62%). As modalidades praticadas eram:
musculacdo; beach tennis, lutas, corridas, calistenia, caminhada, danca, futebol, natacao,
crossfit, yoga, volei e bicicleta. A maioria dos individuos informou realizar a associagao entre
duas ou mais atividades fisicas, sendo a musculacdo a atividade principal. A tabela 1 descreve
os dados quanto ao tipo de atividade fisica praticada.

Tabela 1. Atividades fisicas realizadas pelos individuos.

N %
Musculacao 20 4%
Caminhada 5 1%
Associacao entre duas atividades 13 9%
Associacao entre trés ou mais atividades 7 6%

Fonte: Dados da pesquisa (2023). Legenda: N = NUmero; % = Porcentagem;

Uma porcentagem de 52% dos individuos entrevistados foram considerados sedentarios,
por ndo realizar nenhum tipo de atividade fisica regular. Associada a isso, ao considerar a
amostra total, 64% (59/92) os individuos relataram sentir algum tipo de dor, caracterizada
primordialmente como desagradavel (4,40%), desconfortavel (4,06%) e aguda (4,23%).

No que se refere ao padrdo de dor da amostra em relacéo ao questionario McGill, a dor
de carater sensorial se sobressaiu sobre as demais categorias (55,6%), alcancando a citacao de
49 vezes em apenas uma das descricdes e uma média geral de 16,6 pontos por palavra. A dor
de caréater afetivo se manifestou principalmente como cansativa, sendo citada 45 vezes. De
forma geral, a dor afetiva foi a sequnda maior categoria (21,31%), seguida da dor de miscelanea
(15,55%) e, por ultimo, a avaliativa (6,65%).

Figura 1. Relacdo da presenca de dor relacionada ao tempo de trabalho na empresa.
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No que se refere a localizacao da dor, os maiores indices sao de dores cérvico-toracicas
(32%) , sequidas de dor lombar (14%) e dor de cabega (10%). A pior dor nas Gltimas 24 horas
foi classificada numericamente de zero a dez, onde foram evidenciados, respectivamente, 0s
nameros “um” (23%) “oito” (17%), “seis” (15%) e “sete” (13%) como maiores indicadores. A
menor dor relatada nas tltimas 24 horas foi “um”, ¢ a nota maxima foi “nove” (5%). Os dados
estdo expressos na figura 2.

Figura 2. Porcentagem que descreve a dor sentida nas Ultimas 24h

S R N W s U1 O NN 0 0

0 5 10 15 20 25

Fonte: Dados da pesquisa (2023).
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Dos 45 individuos que realizavam atividades fisicas regularmente, a dor esteve presente
em 33%. Entretanto, foi possivel perceber que os individuos que praticavam exercicios
resistidos isolados tinham o maior indice de dor (38%), quando comparado a individuos que
praticavam exercicios aerobicos isolados como a caminhada (13%) e/ou a combinacéo entre
exercicios aerobicos e resistidos (22%).

Figura 3. Categorizacdo da presenca de dor e o tipo de atividade fisica realizada.
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Fonte: Dados da pesquisa (2023).

A média de frequéncia semanal também influenciou no nivel de dor. Os individuos que
sentem dor apresentaram uma média de 4,9 (+1,13), ja os individuos que relataram ndo sentir
tem uma média de frequéncia semanal em torno de 5,12 (£1,4).

Os individuos também foram questionados se em algum momento foram sedentarios
durante o periodo que estavam trabalhando. 78% responderam que sim. Aqueles que, por sua
vez, iniciaram a atividade fisica ap0s esse episodio, relataram diferencas na disposicao; melhora
da dor; melhora da fadiga, qualidade de sono; reducao de peso e reducao de crises de ansiedade.

4 DISCUSSAO

O presente estudo registrou uma maior quantidade de atendentes de telemarketing
sedentarios (52%) quando comparado a individuos ativos (48%), resultando, em uma maior
prevaléncia de dores musculoesqueléticas (64%). Esses dados corroboram com um estudo
transversal realizado por Fahad H e colaboradores. (2019) onde demonstrou-se que o
comportamento sedentario estd associado ao aumento de dor musculoesquelética e a populagao
mais propicia a ser afetada e desenvolver lesGes, sdo trabalhadores que ocupam a maior parte
do seu tempo sentados, surgidas em consequéncia ao desenvolvimento tecnoldgico
caracterizado por pouco movimento fisico e atividades que consomem pouca energia.

Os dados obtidos, indicam gue os atendentes trabalham em torno de seis horas e vinte
minutos diarias, adotando a permanéncia em uma mesma posi¢do sentada por um longo
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periodo. Esta posicdo exige sobrecargas ao corpo podendo desenvolver condi¢des que
acarretam dores musculoesqueléticas.

Quanto aos individuos que praticam atividade fisica, a dor esteve presente em 33%. Este
estudo evidencia, entretanto, que as pessoas que praticam atividades aerébicas tendem a ter
menos relatos de dores quando comparadas aos que realizam exercicios resistidos isolados ou
a combinacdo entre eles, deduzindo-se que, 0s exercicios aerobicos podem favorecer na
modulacéo dos niveis de dor.

Dados semelhantes foram demonstrados nos estudos de Cunha et al., (2016) e Garcia
et al.,, (2021), os quais estabeleceram que 0 exercicio aerobico altera os niveis de
neurotransmissores, neuromoduladores, quimica cerebral, podendo aumentar a serotonina,
dopamina, acetilcolina e norepinefrina, além de ativar os sistemas endocanabindide e opidide
enddgeno. A modulagdo condicionada da dor também pode influenciar a resposta quando
comparado ao exercicio isométrico, contribuindo para melhorar a resposta fisiologica ao
microtrauma muscular por meio de maior resiliéncia, reparo e adaptacéao resultante, levando a
reducdo da inflamacéo do corpo (Garcia et al., 2021).

Atrelado a isso, 0 estudo também evidenciou, através do questionario McGill, que os
tipos de dores em destaque pertencem a categoria sensorial, seguida da categoria afetiva,
subjugando a parte motivacional dessa dor, sendo manifestada com cansativa. Nessa
perspectiva € possivel perceber que as dores em atendentes de telemarketing tém um
componente emocional que pode estar associado a sobrecarga de trabalho.

A atividade fisica regular € um fator de protecéo chave para a prevencao de doengas ndo
transmissiveis, servindo como uma abordagem ndo farmacoldgica para aliviar a dor
musculoesquelética (Camargo et al., 2020). Potencialmente, a pesquisa relatou que quanto
maior a frequéncia semanal da atividade fisica, menor o nivel de dor. De acordo com as novas
diretrizes da (OMS) Organizacdo Mundial da Saude, recomenda-se que os adultos facam ao
menos 40 minutos de atividade aerdbica de intensidade moderada na semana, incluindo quem
vive com doencas cronicas ou incapacidade, a fim de desenvolver habilidades importantes para
o0 dia a dia e promover a saude de forma ampla (Castro, 2021).

Os dados encontrados, inferem que o movimento corporal realizado pela prética de
atividade fisica regular promove um estilo de vida mais ativo. Quando executada com cuidado
e atencgdo as caracteristicas individuais, incluir a pratica de atividade fisica regular no estilo de
vida é um fator determinante para qualidade de vida daqueles que trabalham em ambientes com
cargas exaustivas e manutencdo da postura prolongada. Ressalta-se, ainda, que os instrumentos
de coleta de dados inseridos neste estudo, sdo validados internacionalmente e aplicados na
prética clinica sendo de bastante confiabilidade para fornecer os resultados tragados para
identificar a presenca da dor.

O carater desse estudo, é inovador em relagdo a literatura atual que tém énfase na
ergonomia no ambiente de trabalho dos atendentes de telemarketing comparando a prevaléncia,
incidéncia, etiologia e os fatores de risco que causam dores e lesdes, mas pouco se fala sobre a
correlacdo da dor musculoesquelética e os niveis de atividade fisica. Neste estudo, todavia, foi
identificada a prevaléncia de dor nos atendentes sedentarios e ativos, trazendo dados que
guebram os paradigmas sobre as dores estarem associadas a forma que o individuo se mantém
no ambiente de trabalho, mas ressaltando que a atividade fisica € uma estratégia que pode
amenizar ou evitar esses tipos de desconfortos, uma vez que uma musculatura mais forte e ativa
tende a suportar mais cargas.

O tamanho da amostra foi consideravel para o estudo, porém, ocorreu limitacdes na
comparacdo de outros estudos, pois na literatura ndo possui estudos que se assemelham ao
publico alvo, os atendentes de telemarketing e o procedimento metodoldgico abordado.

5 CONSIDERACOES FINAIS
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O estudo demostrou que a atividade fisica regular pode ser um fator modulador da dor
em atendentes de telemarketing. De modo especial, a pesquisa ressaltou que a pratica de
exercicios aerdébicos tende a amenizar as dores musculoesqueléticas quando comparado a
realizacdo de exercicios resistidos. Ainda assim, a combinagdo entre exercicios resistidos e
aerobicos parece ser uma estratégia interessante.

Percebe-se, entdo, que o movimento corporal reduz os desconfortos
musculoesqueléticos e é perceptivel nos aspectos gerais dos atendentes de telemarketing,
podendo influenciar na disposi¢do; melhora da dor; melhora da fadiga, qualidade de sono;
reducdo de peso e reducdo de crises de ansiedade.

Diante disso, o estudo abre mais espago para novas pesquisas relacionadas a individuos
sedentarios ou com dores cronicas, correlacionando o inicio da pratica de atividades fisica
associado a exercicios aerébicos com o objetivo de aperfeicoar o conhecimento e aumentar as
demandas de estudos nessa area, utilizando amostras maiores com o mesmo publico alvo e
procedimentos metodoldgicos correlacionando os achados.
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APENDICE A
FORMULARIO SEMIESTRUTURADO

DADOS PESSOAIS

NOME:
IDADE: SEXO:
ESCOLARIDADE: ESTADO CIVIL:

INFORMACOES CLINICAS

APRESENTA ALGUM DIAGNOSTICO CLINICO?
SIM( ) NAO( )

TEM HISTC')RNICO DE CIRURGIA PREVIA?
SIM( ) NAO( )

ESTA, NO MOMENTO, REALIZANDO ALGUM TRATAMENTO (MEDICO OU
FISIOTERAPEUTA)?
SIM( ) NAO( )

INFORMAGCOES PROFISSIONAIS

CARGO: SETOR:

CARGA HORARIA: TEMPO DE ADMISSAO:
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TRABALHA EM HOME OFFICE?SIM( ) NAO( )
SE SIM, QUANTO TEMPO?:

TRABALHA NO SITE? SIM( )NAO( )
SE SIM, QUANTO TEMPO?:

REALIZA ALGUM TIPO DE ATIVIDADE E/OU TRABALHO ALEM DO
TELEMARKETING?
SIM( )NAO( )

SE SIM, QUAL?

( ) UNIVERSIDADE

( ) CURSOS PROFISSIONALIZANTES
( ) COMERCIO/EMPREENDIMENTOS
OUTROS ()

NIVEIS DE ATIVIDADE FISICA

VOCE REALIZA ALGUMA ATIVIDADE FISICA?SIM () ( )NAO
SE SIM:

HA QUANTO TEMPO PRATICA ATIVIDADE FISICA?
QUE TIPO DE ATIVIDADE REALIZA?
QUANTAS VEZES NA SEMANA?
TEMPO DE DURACAO POR DIA:

VOCE INICIOU A ATIVIDADE FiSICA ANTES OU DEPOIS DE TRABALHAR
NA EMPRESA?

JA FOI SEDENTARIO DURANTE ALGUM PERIODO TRABALHANDO?
SIM( ) NAO ( ) ]
SE SIM, SENTIU ALGUMA DIFERENCA AO INICIAR ATIVIDADE FISICA:

ANEXO A
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado,
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O senhor (a) estd sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada:
CORRELACAO ENTRE A PRESENCA DE DOR MUSCULOESQUELETICA EM
ATENDENTES DE TELEMARKETING E A PRATICA DE ATIVIDADE FISICA: UM
SURVEY ONLINE, sob a responsabilidade de: Rayssa Jenyffer Noémia Soares Lourencgo da
Silva e do orientador Professora Anna Kellssya Leite Filgueira, de forma totalmente voluntéria.

Antes de decidir sobre sua permissdo para a participacdo na pesquisa, € importante que
entenda a finalidade da mesma e como ela se realizard. Portanto, leia atentamente as
informacdes que seguem.

O objetivo principal da pesquisa é: “Analisar a influéncia da pratica de atividade fisica
regular e comportamento sedentario na ocorréncia de dor musculoesquelética em atendentes de
telemarketing”. Secundariamente o estudo objetiva: Verificar a ocorréncia de dor
musculoesquelética em atendentes de telemarketing; identificar as principais queixas de dor em
atendentes de telemarketing; analisar a correlagdo entre a presenca de dor e a pratica de
atividade fisica regular e/ou comportamento sedentario.

A realizagdo de atividades fisicas tende a favorecer o melhor funcionamento do corpo e
diminuir os desajustes ou desarmonias, reduzindo os impactos provocados pela sobrecarga, o
que justifica a realizacdo desta pesquisa. O presente trabalho incluira individuos, maiores de 18
anos, que exercem atividades de trabalho na empresa Neext by Stefanini e sera realizado através
de métodos eletronicos (questionarios online), estimando-se um tempo gasto para o
preenchimento total de 10 minutos. Para essa pesquisa adotaremos 0s seguintes passos: Apos
I& e aceitar esse termo de consentimento, vocé respondera um questionario online, acessado
através do google Forms, contendo questfes acerca dos seus dados de identificacdo, aspectos
sociodemogréficos, além de questdes presentes em questionarios e escalas validados sobre dor
e funcionalidade [Questionario de inventario da dor- forma reduzida ( Brief pain Inventory -
BP); Questionario McGill de Dor (McGill Pain Questionnaire - MPQ); Escala visual analdgica
(EVA)]. Ao finalizar a coleta de dados, os individuos receber@o em seus e-mails pessoais
uma copia desse referido documento e serdo orientados a guarda-las pois, mesmo que a
pesquisa ndo os exponham a dados e os pesquisadores estejam dispostos a minimizar
quaisquer sinais de riscos, € necessario que estejam asseguradas e tenham a garantia do
TCLE sobre seu dominio.

A vantagem de estudos observacionais é a ndo necessidade de interferéncia direta no
paciente, assim, o0s riscos de efeitos adversos de tratamento ndo participardo do
desenvolvimento desse estudo. Todavia, por se tratar de uma pesquisa online, onde o0s
participantes responderdo a um formulario com questionamentos vivenciados no seu ambito de
trabalho e na vida pessoal, os individuos poderdo apresentar desconfortos de origem
psicoldgica, intelectual e emocional, que geram riscos a pesquisa, sao eles:

1. Apresentacao de algum tipo de desconforto/vergonha. Para esse tipo
de preocupacdo, entretanto, os pesquisadores responsaveis deixardo claro que
nenhum dado pessoal sera explicito, além disso, os individuos serdo informados e
sinalizados (Antes mesmo de receber 0 questionario para preenchimento) que
poderdo desistir da participacdo a qualquer momento da pesquisa e/ou poderédo
entrar em contato com os pesquisadores através de e-mails e telefones, em qualquer
momento, para sanar davidas e insegurancas.

2. Estresse ou medo sobre as respostas influenciarem no ambiente do
trabalho. Para minimizar esse risco, os individuos receberdo informacgdes sobre
como a pesquisa sera encaminhada e serdo assegurados, por meio do TCLE, que
todos os dados serdo mantidos em sigilo sendo usados restritivamente para a
pesquisa cientifica.
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3. Possivel quebra de sigilo aos dados pessoais. Para minimiza essa
preocupacado os pesquisadores realizardo um protocolo para captagéo de dados seja
realizada exclusivamente através de e-mail destinado a pesquisa.

Ademais, apesar do ambiente virtual n&o assegurar totalmente a
confidencialidade dos dados, a medida que o0s questionarios tenham sido
respondidos, 0 mesmo terd o download feito, assegurando que ndo permaneca
qualquer informacdo na plataforma virtual e na nuvem.Atrelado a isso, 0s
individuos serdo categorizados de forma numérica para que seus nomes nao
sejam expostos.

Em caso de interrupcao de escrita do preenchimento on-line, para melhor seguranga dos
dados, nenhuma informacéo sera salva, assim, o participante interrompendo o preenchimento
devera iniciar novamente do inicio, ndo o obrigando a manter-se vinculado a pesquisa caso ndo
deseje retornar a participacdo. Ainda assim, se houver quaisquer danos aos participantes da
presente pesquisa, ficara assegurado direito a indenizacéo prevista na Resolucdo CNS 466/12
item V.7.

Ao pesquisador caberd o desenvolvimento da pesquisa de forma confidencial;
entretanto, quando necessario for, podera revelar os resultados ao médico, individuo e/ou
familiares, cumprindo as exigéncias da Resolucdo n°. 466/12 do Conselho Nacional de
Saude/Ministério da Saude.

O voluntério podera recusar-se a participar, ou retirar seu consentimento a qualquer fase
da realizacdo da pesquisa ora proposta, ndo havendo qualquer penalizacdo ou prejuizo.

O participante terd assisténcia e acompanhamento durante o desenvolvimento da
pesquisa de acordo com Resolucdo n°. 466/12 do Conselho Nacional de Saude/Ministério da
Saude.

Os dados individuais serdo mantidos sob sigilo absoluto e sera garantida a privacidade
dos participantes, antes, durante e apds a finalizacdo do estudo. Sera garantido que o
participante da pesquisa recebera uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
através do seu e-mail, logo apos preencher o formulario.

Os resultados da pesquisa poderdo ser apresentados em congressos e publicacfes
cientificas, sem qualquer meio de identificacdo dos participantes, no sentido de contribuir para
ampliar o nivel de conhecimento a respeito das condicdes estudadas. (Res. 466/2012, IV. 3. g.
e. h.).

Em caso de duvidas, vocé podera obter maiores informac6es entrando em contato com
Rayssa Jenyffer Noémia Soares Lourenco da Silva e/ou a orientadora Professora Anna Kellssya
Leite Filgueira, através dos e-mails: annakellssya21l@gmail.com ou
rayssajenyffer4d@gmail.com. Caso suas davidas ndo sejam resolvidas pelos pesquisadores ou
seus direitos sejam negados, favor recorrer ao Comité de Etica em Pesquisa, localizado no 2°
andar, Prédio Administrativo da Reitoria da Universidade Estadual da Paraiba, Campina
Grande — PB, Telefone (83) 3315 3373, e-mail: cep@setor.uepb.edu.br e da CONEP (quando
pertinente).

CONSENTIMENTO

Ap6s ter sido informado sobre a finalidade da pesquisa CORRELACAO ENTRE A
PRESENCA DE DOR MUSCULOESQUELETICA EM ATENDENTES DE
TELEMARKETING E A PRATICA DE ATIVIDADE FiSICA: UM SURVEY ONLINE
e ter lido os esclarecimentos prestados no presente Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, eu autorizo a participacdo no estudo, como também dou permissdo para que 0s
dados obtidos sejam utilizados para os fins estabelecidos, preservando a nossa identidade. Desta
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forma, assino este termo, juntamente com o pesquisador, em duas vias de igual teor, ficando
uma via sob meu poder e outra em poder do pesquisador.

Campina Grande, de de

Assinatura do Participante

Assinatura do Pesquisador

ANEXO B
QUESTIONARIO DE INVENTARIO DA DOR- FORMA REDUZIDA ( BRIEF PAIN
INVENTORY - BP)

INVENTARIO BREVE DE DOR - FORMA REDUZIDA

Nome:

Todos temos alguma dor em algum momento da vida
(dor de cabeca, dor de contusées, dor de dente, por
exemplo). Atualmente, vocé tem sentide alguma dor
distinta destas comuns?

Sim [ Nao. O
Indique no diagrama as zonas onde sente dor pintando

a area afetada e marcando com um X a zona onde sente
a dor mais intensa.

Circule o nimero que melhor descreve a pior dor
que vocé sentiu nas Gltimas 24 horas.

o 1 2

34 5 6 7 8 9 10,
1

Circule o nimero que melhor descreve a média
da sua dor.

10 1 2 3 4 5 6 7 B 9 10,
r 1

Circule o nimero que mostra o quanto de dor
vocé estd sentido agora.

0 1 2 3 456 7 8 9 10,
r 1
™ de Pior dor passivel

Qual(ais) tratamento(s) ou medicacao(bes) vocé
estd recebendo para dor?

Data:

Hora:

Nome Dose Frequéneia Duta de inisio.

Nas dltimas 24 horas, qual a intensidade da
melhora proporcionada pelos tratamentos ou
medicagées que vocé estd usando?
Circule o percentual que melhor representa o
alivio que vocé obteve.
% 10% 0% 30% 40% SO 6OW 7O 8O0% SOW 100%
1

Circule o numero que melhor descreve como, nas
dltimas 24 horas, a dor interferiu na sua:

Atividade Geral

(0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10,
]

M interferiv Interter

Humor

(0 1 2 3 4 5 6 7 8 9
k

Habilidade de caminhar

(0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10,
]

(0 1 2 3 45 6 7 8 9 10,
k

Relacionamento com outras pessoas

10 1 2 3 a5 6 7 8 9 10,

T 1

NBo interferiu eterferiu completaments
Sono

101 2 3 4 5 6 7 B 9 10,
k 1

Habilidade para apreciar a vida

10 1 2 3 4 5 6 7 & 9 10
F 1



ANEXO C
QUESTIONARIO MCGILL DE DOR (MCGILL PAIN QUESTIONNAIRE - MPQ)

McGill Pain Questionnaire — Portugués

Noeme Data Hora
Analgésicols) Dosagem Hora da Adm.
analgésico(s) Daosagem Hora da Adm.
Intervalo de Admimstragiio dos Analgésicos +4 +1 +2 +3
IAVD: § Al Av M(S) M{AfAV) M(T) PRI(T)
(1-10) (11-15) (16) (17-19) (20) (17:20) (1-20)
1 Espasmddica _ |11 Cansativa —] Intensidnde Atus! do Dar (IAD)
Tremor Exaustiva & wirios:
Pulsatil _ |12 Enjoativa |
Latejante Sufocante
Martelante 13 Amadrontadora
2 Crescente | Apavorante ]
Repantina Aterrorizants
Provocada 14 Castiganie b
3 Picada _| Debilitante =
Agulhaga | Cruel )
Perfurante | Perversa =1
Punhalada Mortal
Lancinante 15 Desgracada |
4 Aguda Enlouguecedora
Cortante 16 Incomoda |
Diacerante | Perturbadora =
5 Belscante __| Desconforto |
Prassionante | Intensa m
Pingante Insuportgvel
Caibra 17 Difusa El &
Esmagamento Irradiante onstante __
6 Fisgada — | Penetrante Periddics __
Puxdo __| _Quetranspassa Beve
Distensdo 18 Aperto =
7 Quente | wvormente il
Queimagio | Estirante =i
Escaldante | Esmagadora _ |
Queimadura Demolidora
8 Formigamento _ |19 Fresca
Coceira _| Fna __|Sintomas que  |Sono: Ingestdo de alimentos:
Ardéncia Acompanham:  |Bom _|Boa 2
Ferroada 20 Importunante _ |ndusea __|Descontinuo _|Alguma i
9 Insensiblidade | Naussante __|Dor de cabega__|Insénia Pouca £
Sensibilidade |  Angustiante __|Tontura __|Comentarios: |Nenhuma
Que Machuca __ | Desagradavel Sonoléncia Comentérios:
Dolorida Torturante Constipagio |
Forte 1AD Diarréia
10 Suave __| 0 Sem dor Comentarios;  |Alividades:  |Comentéarios:
Tenséo _ 11 Leve Boa 2]
Esfoiante __| 2 Desconfortante Alguma ]
Rompimento 3 Angustiants Pouca =
4 Horrivel Nenhuma |
5 Excruciants

22
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