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O Cenario das Lesdes Osteomusculares de Membro Superior
Dominante em Trabalhadores de uma Unidade Fabril do
Municipio de Campina Grande-PB

ALMEIDA, Bruna Marques®

RESUMO

Este estudo teve por objetivo avaliar o cenario das lesdes osteomusculares em membro
superior dominante em trabalhadores de uma unidade fabril na cidade de Campina
Grande — PB, realizada durante o periodo de agosto de 2011 a agosto de 2012. Com
amostra ndo probabilistica por acessibilidade, composta por prontuarios de 49
trabalhadores. Os dados numéricos foram analisados em forma de média e desvio
padrdo e os categodricos distribuidos e apresentados em percentual. Na comparacao entre
os grupos utilizou-se o teste Qui-quadrado de Pearson (X?). Com o nivel de
significancia estatistica fixado em p< 0,05. Quanto ao sexo, observou-se que 65% eram
do sexo masculino e 45% do sexo feminino em idade produtiva, com média de 37 anos.
Constatou-se que a média do tempo de trabalho era de 10 anos. Foram notificados 45
trabalhadores destros e quatro sinistros. O ombro direito apresentou-se como a
articulacdo mais acometida (31%). N&o foi encontrada significancia estatistica quando
relacionado membro superior dominante e lesdo (p = 0,19), o que deixa margem para
que estudos futuros sejam realizados com uma amostra maior de sinistros, para que
possa ser esclarecida a hipotese se as lesdes osteomusculares de membro superior
acontecem mais do lado dominante, pois apesar de ndo apresentar valor estatistico
significativo as lesBes osteomusculares, nesse estudo, se apresentaram em sua maioria
no membro superior dominante.
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1. INTRODUCAO

As mudancas na economia de grandes empresas acompanham o0 avanco de
inovacdes tecnoldgicas, consequentemente, podemos observar o aumento do numero de
pessoas desempregadas, por decorréncia da eliminacdo de postos de trabalho, nos quais
maquinas realizam o trabalho humano de um modo mais eficiente para as empresas. De
acordo com Murofuse e Marziale (2005) a relacdo trabalhista € marcada pelo aumento
da competitividade, e a busca pelo capital que exigem uma maior produtividade dos
trabalhadores.

Mesmo com o0s avangos tecnoldgicos alcancados e com o desenvolvimento de
novos instrumentos de trabalho que propiciou beneficios aos negdcios, como a
praticidade e a agilidade na producdo, também podemos ainda encontrar problemas que
atingem a saude do trabalhador. Dentre esses problemas, as lesdes osteomusculares que
acometem trabalhadores de paises desenvolvidos e subdesenvolvidos, originam
diferentes graus de incapacidade funcional, geram aumento no absenteismo e
afastamento de trabalhadores no mundo inteiro (BRASIL, 2003).

Os distarbios osteomusculares relacionados ao trabalho vém sendo relatados por
muitas décadas de forma que, ainda hoje é considerado um fator que necessita atencao
na salde do trabalhador. Segundo o estudo Rouquelaure et al. (2006), realizado na
Franca no ano de 2003, os distirbios osteomusculares representaram dois tercos das
doencgas profissionais, descrevendo uma taxa de incidéncia de mais de um em cada
1.000 trabalhadores.

No Brasil, por meio de pesquisas ainda nao foram encontrados um banco de
dados epidemiolégicos que cubra a totalidade dos trabalhadores acometidos. Entretanto,
estudos demonstram que trabalhadores de diversos ramos de atividade estdo diante de
situacbes de trabalho que favorecem a ocorréncia ou o agravamento de lesdes por
esforco repetitivo (LER) ou distirbios osteomusculares relacionados ao trabalho
(DORT), particularmente nos membros superiores. Um exemplo é o estudo de Picoloto
e Silveira (2008), que obteve uma amostra de 301 funcionarios de uma metalurgica e foi
comprovado que 75,2% dos trabalhadores apresentavam sintomas de distarbios
osteomusculares como a dor, desconforto ou dorméncia.

Como 0s membros superiores sdo 0s mais acometidos pela LER/DORT,

Corballis (1991), em seu estudo, afirma que 90% dos seres humanos sdo destros, de



forma que utilizam mais a méo direita do que a mao esquerda para realizar atividades
que requerem ambas. Na pesquisa realizada por Scheumann et. al. (2011) é abordado o
termo destreza manual como consequéncia da lateralidade, que é caracterizada por uma
assimetria funcional do corpo, proporcionando a capacidade de utilizar um lado com
maior desenvoltura do que o outro; da lateralizacdo cerebral da linguagem e de outras
fungdes cognitivas.

Sabendo-se que as lesdes osteomusculares relacionadas ao trabalho, em
membros superiores, sdo consideradas um problema de salde puablica pela alta
prevaléncia em diversas profissdes, e tomando por base a preocupacdo com as
condicBes de saude dos trabalhadores, este estudo visa avaliar o cenario das lesbes
osteomusculares de membro superior dominante em trabalhadores de uma unidade
fabril do municipio de Campina Grande — PB, para que, posteriormente, possam ser
sugeridas estratégias de politicas publicas e aperfeicoar a organizacdo dos postos de

trabalho para prevenir o aumento dos nimeros de trabalhadores acometidos.



2. FUNDAMENTACAO TEORICA

Saude do Trabalhador

A salde enquanto direito do trabalhador é condicdo essencial para o convivio
social no ambito trabalhista. Tendo em vista, que a atencdo a saude do trabalhador
surgiu na primeira metade do século XIX, na Inglaterra, com a designacéo de medicina
do trabalho. Posteriormente evoluiu para a salde ocupacional, com a insercdo de
equipes multidisciplinares, para que surgisse a denominada saude do trabalhador
(MENDES; DIAS, 1991).

Hoje, de acordo com a Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador (CNST)
(2001) a configuracéo da saude do trabalhador é dada diretamente no campo do direito a
satide, de acordo com a competéncia do Sistema Unico de Sadde (SUS), e por sua
abrangéncia de seu campo de acdo, que envolve todos os niveis de atencdo e esferas de
governo do SUS, como também os setores relativos com a previdéncia social, trabalho,
meio ambiente, justica, educacdo e setores relacionados com as politicas de
desenvolvimento, que exigem uma abordagem multiprofissional e interdisciplinar com a
participacdo do proprio trabalhador.

Com o desenvolvimento das tecnologias e a busca pelo capitalismo, segundo
Navarro (2003), ocorre um aumento da intensificacdo do trabalho, que tem provocado o
acréscimo das doencas relacionadas ao trabalho, sendo essas causadoras de
incapacidades temporarias, permanentes ou mesmo mortes de trabalhadores, o que
ratifica o vinculo de causalidade entre sadde e trabalho.

Dessa forma o estudo da ergonomia de acordo com Santos (1997) se prople a
investigar a atividade do homem no trabalho com o objetivo de contribuir na elaboracéo
de ferramentas, maquinas e sistemas de producdo que possam ser adaptados as
caracteristicas fisioldgicas, anatbmicas e psicoldgicas dos trabalhadores, apresentando

uma atencdo maior no que diz respeito a saude e produtividade.



LesOes osteomusculares relacionadas ao trabalho

As lesbes osteomusculares sdo lesbes que acometem o sistema musculo-
esquelético, causadas por movimentos repetitivos que provocam tensées que podem
levar a ruptura de estruturas como 0sso, ligamento e tenddo, que sdo comumente
relacionadas ao trabalho, como as designadas Les6es por Esfor¢o Repetitivo (LER) e 0s
Disturbios Osteomusculares Relacionados ao trabalho (DORT) (RANNEY, 2000;
SJIOGAARD; JESEN, 2000).

A LER/DORT néo sdo patologias diagnosticadas apenas nos dias atuais, Salim
(2003) apresenta esses disturbios como sendo de carater epidémico, podendo ser cronica
e apresentar recidivas, ou seja, se renovam com facilidade, pois estdo diretamente
relacionadas aos movimentos realizados com frequéncia e que fazem parte da vida do
trabalhador, podendo gerar incapacidade.

Os crescentes casos de LER/DORT no mundo industrializado e capitalista
comprovam o aumento do numero de pessoas empregadas em fabricas, como Ribeiro
(1997) aborda em seu estudo. Observa-se que 0s membros superiores sdo uma das
partes do corpo mais acometidas pela consequéncia do excesso de trabalho. Silva et al.
(2011) comprova que a LER/DORT apresenta-se em grande concentragdo nesses
segmentos osteoarticulares e ligamentares, e que o ombro, de acordo com Yeng et al.
(2001) € a articulacdo que mais facilmente é acometida, por apresentar grande
mobilidade.

De acordo com o Ministério da Saude (2006), a LER/DORT faz parte de um
grupo heterogéneo de disturbios funcionais e/ou organicos que apresenta caracteristicas
como inducdo por fadiga neuromuscular causada por trabalhos em posicao estatica ou
movimentos repetitivos, com maior frequéncia em membros superiores, como abordado
no estudo de Pehkonen (2009); apresentando um tipico quadro clinico de dor,
formigamento, dorméncia, choque e fadiga muscular; podendo apresentar também
tendinite, tenossinovite, peritendinite, principalmente em articulacbes do membro

superior como ombro, cotovelo, punhos e dedos.



Lateralidade

Algumas atividades do cotidiano requerem desafios unilaterais dos membros
superiores que podem ser relacionados a forma de realizar uma tarefa especifica.
Marchetti et al. (2009) afirma que esse fato acontece, pois, funcionalmente, o controle
dos movimentos assimétricos entre os segmentos do corpo podem apresentar diferencas
no controle motor, distinguindo suas funcgoes.

E durante o desenvolvimento humano que a dominancia lateral é definida. Ela
sera de maneira mais forte e mais agil do lado direito ou do lado esquerdo. E constituida
por bases neuroldgicas, mas também pode ser adquirida por experiéncias vivenciadas,
podendo influenciar no desenvolvimento das habilidades pessoais relacionadas a
lateralidade (SERAFIM; PERES; CORSEUIL, 2000).

Lucena (2010) comenta que a lateralidade vem sendo estudada desde as
abordagens de Paul Broca, relativas a dominancia cerebral hemisférica, em 1861. Sendo
um dos fatores fundamentais ao desenvolvimento humano, Fonseca (1983) define a
lateralidade como o espaco interno de cada individuo, fazendo com que apresente maior
habilidade em um lado do corpo do que o outro.

Podendo ser classificada como definida, cruzada e indefinida, a lateralidade ndo
é caracterizada apenas em relacéo a habilidade manual, mas também a ocular, a auditiva
a pedal e a expressiva. A lateralidade é fator importante na avaliacdo de trabalhadores
acometidos por disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho, pois podem ser
relacionadas ao desempenho das funcGes dos trabalhadores, e ndo apenas as limitacfes
decorrentes da lesdo (SANTOS; ARAUJO, 2008).



3. METODOLOGIA

O estudo caracterizou-se como documental, realizado durante o periodo de agosto
de 2011 a agosto de 2012 em uma unidade fabril do municipio de Campina Grande -
PB, com trabalhadores que foram acometidos por alguma lesdo osteomuscular no
membro superior.

A amostra foi ndo probabilistica por acessibilidade, composta por 49
trabalhadores. E a coleta de dados baseou-se nos prontuérios do setor de saude do
trabalhador (ANEXO A), que constava de informacdes referentes ao sexo, idade, setor
de trabalho e funcéo, tempo de trabalho, diagndéstico clinico, articulagcdes acometidas e
lateralidade. O exame complementar de ultrassonografia do membro superior acometido
instituiu-se como instrumento de estudo, pois comprovou o diagnéstico das lesGes
osteomusculares.

Os dados numéricos foram coletados e apresentados em forma de média e desvio
padrdo. Ja os dados categdricos foram distribuidos e apresentados em percentual. E na
comparagdo entre 0s grupos utilizou-se 0 Teste Qui-quadrado de Pearson (x%), para
comparar a distribuicdo dos acontecimentos, que serdo explanados mais adiante no
estudo, em amostras distintas, com finalidade de avaliar se essas apresentam ou ndo
diferencas significativas. Foi fixado o nivel de significancia estatistica em p<0,05. As
informacdes foram obtidas com o auxilio do aplicativo estatistico SPSS versdo 19.0.

Foram obedecidos os aspectos éticos referentes a pesquisa com seres humanos,
de acordo com a Resolucdo N°. 196, de 10 de Outubro de 1996 do Conselho Nacional
de Satde / MS. A pesquisa foi avaliada e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual da Paraiba pelo protocolo 0699.0.133.000-11 (APENDICE A). E
enviado um oficio de concordancia com o estudo para a dire¢do da unidade fabril que
permitiu a realizacdo da pesquisa (APENDICE B) (BRASIL, 1996).
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4. RESULTADOS E DISCUSSOES

O estudo iniciou com a disposicdo de uma lista com 297 trabalhadores,
distribuidos entre fabrica | e fabrica Il pertencentes a mesma unidade fabril, que
apresentaram sintomas ou diagnéstico de doencgas classificadas como lesdes
osteomusculares relacionadas ao trabalho. Os prontuérios selecionados para estudo
foram aqueles disponiveis na fabrica I, que totalizaram 140 trabalhadores. Destes, 49
fizeram parte da amostra da pesquisa, pois estiveram de acordo com o0s critérios de
inclusdo.

Do total de trabalhadores, 65,3% eram do sexo masculino e 34,7% do sexo
feminino (Figura 1), com idade entre 22 e 60 anos. E a média de idade de 37,10 anos (x
8,89) (Figura 2). Estes dados estdo de acordo com o estudo de Rios et al. (2012), ao
afirmar que a maioria das lesfes relacionadas ao trabalno em membro superior
acontecem em industrias e apresentam média de idade de 35,6 anos. Em contrapartida,
os dados encontrados no estudo de Moreira (2003), que também realizou a pesquisa em

uma unidade fabril, notificou que 70% dos trabalhadores eram do sexo feminino.

70% 65%
60%
50%
40% 35%
30%
20%
10%

0%

Feminino Masculino

Figura 1: Percentual de trabalhadores por sexo

O predominio do sexo masculino pode ser relativo ao campo de trabalho, pois
exigem do trabalhador maior forca e resisténcia fisica em algumas atividades que

necessitem transferéncia de peso



11

Idade dos trabalhadores
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Figura 2: Frequéncia dos trabalhadores por idade

Comparando as idades entre o sexo masculino e o sexo feminino por meio de
boxplots, temos que a mediana da idade é maior para 0 sexo feminino, e que 0s
trabalhadores do sexo masculino apresentam em sua maioria idades inferiores a 37 anos,
como podemos ver no terceiro quartil. No primeiro quartil estdo dispostos trabalhadores
cujas idades sao inferiores a 25 anos, que correspondem a 25% dos trabalhadores do
sexo masculino, no segundo quartil observa-se que 50% dos trabalhadores do sexo
masculino estdo na faixa etaria abaixo dos 40 anos, e que a idade maxima entre 0s
homens foi de 60 anos (Figura 3).

Para o sexo feminino o primeiro quartil representa que 25% das mulheres
apresentam idades menores do que os 37 anos. O segundo quartil também representa
faixa etéaria abaixo dos 40 anos e apresenta valor maximo de idade menor que 50 anos
(Figura 3).

|

50
|

|dade
40

Masculino Feminino
Figura 3: Comparacédo entre as idades dos trabalhadores do sexo masculino e sexo feminino
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O tempo de servico, que correspondeu ao tempo de atuagdo na mesma empresa e
0 tempo na funcéo, que se referiu ao tempo que o trabalhador exerce na funcédo atual na
variaram entre 0,16 a 25 anos, expondo uma media de 9,97 anos para o tempo de
servigo e 8,28 anos para o tempo em uma mesma funcdo (Tabela 1), semelhantes ao
tempo de trabalho encontrado no estudo de Regis Filho, Michels e Sell (2006) que
confirmaram que cirurgides dentista acometidos com LER/DORT apresentaram em
média 10 a 19 anos de trabalho.

O setor de produgdo denominado Acabamento foi 0 que apresentou o maior
namero de trabalhadores acometidos por lesGes osteomusculares em membro superior,
que correspondeu a 80% dos casos (Figura 4), como no estudo de Pehkonen (2009), que
abordou o tema LER/DORT em membro superior como fendmeno que resulta no
superuso das estruturas anatémicas do sistema musculoesquelético e que apresenta um

curto tempo de recuperacao.

Tempo de Trabalho

Tempo na Fungéo Tempo de Servigo
Média 8,28 9,97
Desvio Padrao 6,235 6,179
Menor 0,16 0,16
Maior 25 25

Tabela 1: Tempo na funcdo e tempo de servico

100%
80%
60%
40%

80%

0,
20% 2% 2% 2% 6% 2% 6%
0% I I
<
N ST SR
<& < O 9% ¥ o
&? R o N \y

@ ®

Figura 4: Percentual dos trabalhadores por setor de producéo
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Em relacdo a lateralidade, como pode ser observado na Figura 5, oS
trabalhadores destros corresponderam a 92%, o que se assemelha ao estudo de Corballis
(1991), quando afirma que 90% da populagdo humana séo de pessoas destras, como

visto na fundamentacao tedrica desse estudo.

100% 92%
80%
60%
40%
20%

0%

8%

Direita Esquerda

Figura 5: Porcentagem da lateralidade dos trabalhadores.

As lesBes osteomusculares ocorreram em ombros direito e esquerdo (L0), ombro
esquerdo (L1), ombro direito (L2), punho direito (L3), punhos direito e esquerdo (L4) e
cotovelo E (L5). As lesdes em L2 foram as que mais acometeram os trabalhadores
correspondendo a 31%, seguida pelas de L1 e L3 com 23% cada. De acordo com Yeng
et. al. (2001), o ombro é uma das articulacbes mais complexas do corpo humano, que
apresenta um alto grau de mobilidade, o que propicia maior possibilidade de lesdes.
Nenhum dos trabalhadores apresentou leséo no cotovelo direito e em punho esquerdo.

35% 31%

30%
25% 23% 23%
20%
15% 13%
10% o
0
o B =

OmbrosDeE OmbroE Ombro D Punho D PunhosDeE Cotovelo E

Figura 6: Porcentagem da localizacao das lesGes no membro superior.

Ao relacionar os anos de trabalho com a localizacdo das les6es distribuidos na
Figura 7, foi visto que as lesdes em L2 estdo presentes em todo o tempo de trabalho.
Dado este, ndo encontrado até entdo na literatura. Entretanto foi visto que as lesbes

osteomusculares apresentam registros frequentes em membro superior, tanto em
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trabalhadores de fabricas como no estudo de Moreira (2003), bem como em cirurgifes-
dentistas no estudo de Regis Filho, Michel e Sell (2006) e no estudo de Almeida (2012)
realizado com trabalhadores portuérios. O que mostra que as les6es osteomusculares em
membro superior estdo presentes em profissionais de atividades distintas e néo
especificam o tempo de trabalho.

Foi observado também na Figura 7, que entre 5 e 15 anos de trabalho as lesdes
se apresentaram com maior frequéncia, corroborando também com os estudos dos

autores citados no paragrafo anterior.
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Figura 7: Relagdo entre localizagdo da lesdo e anos de trabalho.

Ao relacionar lateralidade dos trabalhadores com o local da lesdo foi visto que
14,3% dos trabalhadores com lateralidade direita tiveram lesdo em ambos os ombros,
21,4% tiveram lesdo no ombro esquerdo, 31,0% no ombro direito, 23,8% no punho
direito, 7,1% apresentaram lesdes em ambos os punhos e apenas 2,4% no cotovelo
esquerdo (Tabela 2).

J& nos trabalhadores com lateralidade esquerda, ainda na Tabela 2, temos que
50,0% apresentaram lesdo no ombro esquerdo, 25,0% no ombro direito e 25% no
cotovelo esquerdo. Em nossos estudos tentamos validar a hipotese da existéncia de uma
associacao entre a lateralidade e as lesGes osteomusculares, porém ndo foi observada

associacao significativa pelo Teste Qui-quadrado (p = 0,19).
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Lateralidade Local da Leséo
LO L1 L2 L3 L4 L5
Direita 6 9 13 10 3 1
14,3% 21,4% 31,0% 23,8% 7,1% 2,4%
Esquerda 0 2 1 0 0 1
0% 50% 25% 0% 0% 25%
Total 6 11 14 10 3 2

13% 23,9% 30,4% 21,7% 6,5% 4,3%

Tabela 2: Relagdo entre lateralidade e local da lesdo. (LO —ombro D e E, L1 — ombro E, L2 — ombro D, L3 — punho
D, L4 — punhos D e E, L5 — cotovelo E).

Todavia, os trabalhadores destros apresentaram, percentualmente, maior
quantidade de lesdo do lado direito e os trabalhadores sinistros maior quantidade de
lesdo do lado esquerdo. Conjectura-se, portanto, que na amostra apresentada as lesdes
osteomusculares de membro superior acometem preferencialmente o lado da

dominancia manual.
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4., CONCLUSAO

Com base nas referéncias desse estudo, respeitando a escassez de literatura que
corroborem com alguns dos dados, como a relacdo entre lateralidade e lesdo
osteomuscular em membro superior dominante, vimos nos resultados que a maioria da
populacéo da amostra era do sexo masculino e apresentava-se em uma idade produtiva,
com média de 37 anos. Ao comparar as idades entre sexo masculino e feminino, as
mulheres apresentam maior média de idade que os homens.

Os trabalhadores com mais lesdes osteomusculares que foram comprovadas pelo
nexo causal apresentaram média de tempo de trabalho com quase dez anos, o que pode
ser sugerido que quanto maior o tempo de trabalho, mais facilmente os trabalhadores
podem ser acometidos por lesdes osteomusculares relacionadas ao trabalho.

O setor de producdo denominado Acabamento é o que apresentou maior nimero
de trabalhadores lesionados, de forma que podemos relacionar a necessidade de forca e
resisténcia fisica na realizacdo da atividade. E que o ombro € a estrutura mais acometida
por essas lesdes, tendo em vista a estrutura articular com maior mobilidade.

Os dados apresentados relacionados a lateralidade e lesdo osteomuscular em
membro superior ndo foi significativo estatisticamente. O que deixa a sugestdo para
estudos futuros, com uma amostra maior, que possam esclarecer a hipo6tese que o
membro superior dominante estd mais suscetivel a apresentar lesdes osteomusculares
por esforco repetitivo relacionadas com a atividade exercida no trabalho.

Apb6s esse estudo, sugere-se que as empresas possam atentar para a
expressividade do nimero de trabalhadores que apresentem lesfes osteomusculares, o
tempo de trabalho exercido na mesma funcédo e qual a lateralidade do trabalhador que
desempenha essa funcdo. Para que sejam desenvolvidas atividades junto a equipe de
salde, para promoc¢do da saude do trabalhador, consequentemente, promovendo uma
melhor qualidade de trabalho e maior desempenho da empresa.
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Abstract

The aim of the study was to evaluate the scenario of musculoskeletal injuries in
dominant upper limb of workers in a factory unity on the municipality of Campina
Grande - PB, held during the period from August 2011 to August 2012. The sample was
non-probabilistic for accessibility, comprising records of 49 workers. Numerical data
were analyzed as mean and standard deviation and categorical were distributed and
presented as a percentage. For comparing the groups we used the chi-square test (X2).
The level of statistical significance was set at p < 0.05. It was analyzed by gender, 65%
were male and 45% female working age, with an average of 37 years. The working time
showed an average of 10 years. Were reported workers 45 righties and four lefties. The
right shoulder joint was the most affected (31%). There was no statistical significance
when related upper limb dominant lesion (p = 0.19), which leaves room for future
studies to be conducted with a larger sample of lefties, so it can be remedied if the
hypothesis of musculoskeletal injuries in upper limb happen more in dominant side
because despite not presenting significant statistical value, musculoskeletal injuries in
this study were presented mostly in upper limb dominant.

KEYWORDS: Occupational Health. Musculoskeletal Injury. Laterality.
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_ UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
PRO-REITORIA DE POS-GRADUAGAO E PESQUISA
COMITE DE ETICA EM PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS

FORMULARIO DE PARECER DO CEP - UEPB

PROJETO CAAE N°: 0699.0.133.000-11
SITUAGAO CEP/SISNEP:
APROVADO
NAO APROVADO
PENDENTE
TITULO: “O Cendrio das lesdes osteomusculares em membro superior dominante em
trabalhadores de uma Unidade Fabril do municipio de Campina Grande-PB”.
PESQUISADORA RESPONSAVEL: Claidia Holanda Moreira

DESCRIGAO: A presente pesquisa tem como objetivo geral avaliar o cenario das lesdes
osteomusculares em membro superior dominante em trabalhadores de uma unidade fabril do
municipio de Campina Grande — PB. O projeto encontra-se com metodologia claramente definida.
Durante o desenvolvimento da pesquisa, os pesquisadores adotardo os principios éticos dispostos na
RESOLUGAO 196/96 do CNS/MS. Diante do exposto, consideramos o projeto aprovado por

atender as exigéncias protocolares deste CEP mediante resolugdo 196/96 do CNS/MS.

Campina Grande, 01 de margo de 2012
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Empresa para realizar trabalho de pesquisa intitulado “O CENARIO DAS LESOES
OSTEOMUSCULARES EM MEMBRO SUPERIOR DOMINANTE EM TRABALHADORES
DE UMA UNIDADE FABRIL DO MUNICIPIO DE CAMPINA GRANDE - PB", sob a

orientagéio da Professora Claudia Holanda Moreira.
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ANEXO A - Protocolo de Avaliacéo Fisioterapéutica Periodica

PROTOCOLO DE AVALIAGAO FISIOTERAPEUTICA PERIODICA

Nome: Registro
Setor: Turno: Funcéo :
Tempo de Funcao: Tempo de Servigo: Fabrica:

Estado Geral da Saude:
() Excelente

( ) Otimo

( )Bom

() Regular
() Ruim

() Muito Ruim

QP:

H.D.A.

Exame Fisico

FORCA MUSCULAR

DINAMOMETRIA: LATERALIDADE: ( )Direita ( ) Esquerda ( ) Ambas
Méao Direita KgF  Méao Esquerda KgF

Coluna: KgF

Membros inferiores:___ KgF



GRAU DE FORCA MUSCULAR: 0-1-2-3-4-5

TESTES ESPECIAIS:

Membros Superiores: Phalen ( )+ () - Tinel ()+ ()- Compress&o Carpal ()+ ()-
Apley ()+ ()-

Coluna Vertebral: Schober ( )+ ()—Hoover ()+ ()-

Membros Inferiores: Lasegue ( )+ ()- Apley ()+ ()—Migram ()+ () — Kernig ( )+ ()-

COORDENACAO NEUROMUSCULAR:
REFLEXOS OSTEOTENDINOSOS: () Presentes () Ausentes ()Duvidosos ;
SENSIBILIDADES TATIL, TERMICA E DOLOROSA: () Presentes ( ) Ausentes( )Duvidosas

11) EXAMES COMPLEMENTARES:

CONSIDERAGOES:

DECLARACAO DO (A) COLABORADOR (A) QUANTO AO ESCLARECIMENTO DO
FISIOTERAPEUTA EM RELACAO AO SEU ESTADO CINETICO FUNCIONAL
APRESENTADO: Declaro que fui esclarecido pelo fisioterapeuta a respeito do meu estado
fisico atual e deste estou ciente.

Assinatura do(a) colaborador (a)

PARECER FISIOTERAPEUTICO:

( ) Apto(a) ( )Apto(a) com restriciao ( ) Inapto(a)
EXAMINADOR(A):

DAFAL /O



