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Resumo: O objetivo geral do estudo foi analisar os niveis de atividade fisica e sintomas psicologicos e a associagdo com a frequéncia de dores musculoesqueléticas
em profissionais residentes da Escola de Satde Pablica do Ceara. Tratou-se de um estudo com abordagem quantitativa, observacional de corte transversal norteada
pelas orientagdes do strobe com amostragem do tipo ndo probabilistica por conveniéncia, realizado no estado do Ceara, em que participantes foram solicitados a
responder um questionario elaborado no Google Forms®, incluindo 28 itens, com acesso por meio de um link disponibilizado em grupos do WhatsApp® exclusivo
dos profissionais residentes do primeiro e segundo periodo. O questionario continha perguntas relacionadas a dados sociodemog réficos, sintomas psicolégicos, dor
musculoesquelética e atividade fisica. O presente estudo teve a participagéo de 178 individuos, de ambos os sexos, com média de idade igual 28,8 + de 4,7 anos, com
variagdo de 22 a 47 anos. Os resultados demonstraram as caracteristicas da amostra conforme as frequéncias por sexo, periodo da residéncia e componente comunitério
e hospitalar, tendo a presenca de 36 (20,2%) individuos do sexo masculino e 142 (79,8%) do sexo feminino; no primeiro periodo, 87 residentes (48,9%) e no segundo
periodo, 91 (51,1%); e, no componente comunitario, 147 (82,5%) e hospitalar, 31 (17,5%), respectivamente. Em relagdo a associacéo dos sintomas psicoldgicos e
intensidade da dor foi utilizado o teste de anova. Os fatores relacionados ao estresse, ansiedade, sintomas depressivos e dor cronica apresentaram diferencas
significativas p< .001, no entanto apenas o sexo, periodo de residéncia e os niveis de atividade fisica ndo demonstraram diferenca significativa. O presente estudo
mostrou que houve associacéo dos sintomas psicoldgicos e dor crénica com a frequéncia de dores musculoesqueléticas em profissionais residentes da Escola de Sadde
Publica do Ceara.
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RELATIONSHIP BETWEEN PHYSICAL ACTIVITY LEVELS,
PSYCHOLOGICAL SYMPTOMS AND MUSCULOSKELETAL PAIN IN
RESIDENT PROFESSIONALS OF THE SCHOOL OF PUBLIC
HEALTH OF CEARA

Abstract: The general objective of the study was to analyze the levels of physical activity and psychological symptoms and the association
with the frequency of musculoskeletal pain in resident professionals at the Ceard School of Public Health. This was a quantitative,
observational, cross-sectional study guided by the strobe guidelines, with non-probabilistic convenience sampling, carried out in the state of
Ceara, in which participants were asked to answer a questionnaire prepared in Google Forms®, including 28 items, with access via a link made
available in WhatsApp® groups exclusive to first and second period resident professionals. The questionnaire contained questions related to
sociodemographic data, psychological symptoms, musculoskeletal pain and physical activity. This study involved 178 individuals of both
sexes, with a mean age of 28.8 + 4.7 years, ranging from 22 to 47 years. The results showed the characteristics of the sample according to the
frequencies by gender, period of residence and community and hospital component, with 36 (20.2%) males and 142 (79.8%) females; in the
first period, 87 residents (48.9%) and in the second period, 91 (51.1%); and in the community component, 147 (82.5%) and hospital, 31
(17.5%), respectively. The Anova test was used to determine the association between psychological symptoms and pain intensity. The factors
related to stress, anxiety, depressive symptoms and chronic pain showed significant differences p< .001, however only gender, period of
residence and levels of physical activity showed no significant difference. This study showed that there was an association between
psychological symptoms and chronic pain and the frequency of musculoskeletal pain in resident professionals at the Ceara School of Public
Health.
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Introducéo

A Residéncia Multiprofissional em Saude (RMS) é reconhecida especialmente por ser
um curso de formacéo exercido por intermédio do trabalho em saude ao nivel de pés-graduacao,
e tem como propdsito expandir politicas relacionadas a formacao em satde. Dessa forma, esses
profissionais se mantenham inerentes aos conceitos primordiais do Sistema Unico de Sadde
(SUS), propiciando um auxilio na reconstrucdo do modelo assistencial através da qualificacdo
profissional.

De acordo com Silva et al.? essa formagao dispde de um periodo de dois anos, com carga
horéaria semanal de 60 horas entre atividades préticas e tedricas ou tedrico-praticas na Atencéao
Primaria a Saude (APS). Embora as RMS sejam eficazes para a qualificacdo profissional,
existem consequéncias negativas relacionadas ao aumento nos niveis de estresse, ansiedade e
depresséo, em que o residente esta exposto diariamente a situagdes estressantes, de longas horas
de trabalho, cobrancgas pessoais, privacdo do sono e reducdo no tempo destinado ao lazer e
descanso, que provocam prejuizos no bem-estar fisico, mental e emocional®.

Para Charles, Carayannopoulos e Pathak* os transtornos de estresse, ansiedade e
depressdo geralmente coexistem com a dor musculoesquelética, que podem estimular e
acentuar os niveis de dores. A expressdo apresentada pelo individuo conforme a intensidade da
dor indica sensacGes/sentimentos de apreensdo e angustia®. Entretanto, a pratica regular de
atividade fisica (AF) pode ser uma alternativa para reduzir os episddios de dores
musculoesqueléticas em pessoas de todas as faixas etarias, principalmente em trabalhadores,
visto que essa dor pode ocasionar a reducio da capacidade fisica e de trabalho® "2,

Dessa forma, os sintomas psicoldgicos e niveis de AF se tornam determinantes na
influéncia de dores musculoesqueléticas em trabalhadores e estudantes da salde®0t%12
demonstrando a importancia da saude fisica e psiquica dos profissionais que cursam as RMS,
ja que varios aspectos podem comprometer o bem-estar dos mesmos®3. E necessario analisar
como os niveis de AF e sintomas psicolégicos podem influenciar na dor musculoesquelética
em profissionais residentes.

Este estudo se torna pertinente para contribuir com a literatura cientifica e expandir 0s
conhecimentos sobre os fatores associados a AF, sintomas psicolégicos e dor
musculoesquelética, além de fazer uma relacdo a respeito do bem-estar fisico e psiquico dos

profissionais residentes, que estdo inseridos na Escola de Saude Publica do Ceara (ESP/CE),
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uma vez que 0s mesmos atuam na APS com o proposito de ampliar a formagdo em saude e
auxiliar no suporte assistencial. Tambem se tem o intuito de conhecer os possiveis efeitos da
AF e sintomas psicolégicos na dor musculoesquelética, ja que esses efeitos podem implicar
tanto na salde quanto no desempenho académico e de trabalho.

Nesse sentido, o objetivo geral deste estudo foi analisar os niveis de AF e sintomas
psicoldgicos e a associacdo desses indicadores com a frequéncia de dores musculoesqueléticas
em residentes da ESP/CE.

Materiais e Métodos

Esta pesquisa teve abordagem quantitativa e trata-se de um estudo observacional de
corte transversal norteada pelas orientaces do Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology (STROBE), refere-se a um conjunto de recomendagdes com intuito
de aprimorar a qualidade e transparéncias de estudos observacionais, principalmente em
epidemioldgicos, assegurando o rigor metodologico e a transparéncia na apresentacao dos
resultados. A pesquisa observacional possibilita ao pesquisador observar comportamentos dos
sujeitos no ambiente natural; e, transversal pelo fato dessa observacao acontecer em um Unico
momento?®,

Tratou-se de um estudo com amostragem do tipo ndo probabilistica por conveniéncia
realizado no estado do Ceara. Para o calculo amostral, foi utilizado o software GPower 3.1.9.4,
admitindo alfa de 0,05, poder 95%, effect size de 0,3 sendo necessarios 178 participantes da
residéncia multiprofissional da ESP/CE, tanto para o primeiro periodo (R1), como para o
segundo periodo (R2), de ambos o0s sexos e diversas categorias da area da saude.

Ap0s a realizacdo da coleta de dados, foi contabilizado o nimero de participantes que
representaram um quantitativo de 186 individuos, entretanto conforme os critérios de exclusao
oito ndo fizeram parte da amostra, por apresentarem dores reumatoldgicas e estarem de licenca
maternidade, restando assim um total de 178 individuos, sendo 36 do sexo masculino e 142
feminino.

Os critérios de inclusdo foram: ser residente do 1° ou 2° periodo; matriculado na
residéncia multiprofissional hospitalar ou comunitaria da ESP/CE. Os critérios de exclusao
foram: se encontrar impossibilitado de atuar em campo devido algum tipo de licenca ou
atestado; estar de férias; apresentar dores neoplasicas, reumatologicas, traumaticas e/ou dor do

membro fantasma.
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Os participantes foram solicitados a responder um questionario desenvolvido na
plataforma digital Google Forms® gratuitamente, incluindo 28 itens, envolvendo perguntas
abertas e fechadas. O acesso se deu por meio de um link disponibilizado pela plataforma, e
enviado nos grupos do WhatsApp® exclusivo dos profissionais residentes R1 e R2. Apoés a
aprovacdo do Comité de Etica da ESP/CE, sob 0 nimero CAAE — 58063722.4.0000.5037, esse
link ficou disponibilizado por um periodo de um més, em julho de 2022, tanto para os R1 quanto
para os R2.

Inicialmente, foi elaborado o Termo de Anuéncia esclarecendo sobre a pesquisa para
ESP/CE e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) que foi, posteriormente,
anexado na pagina inicial de acesso ao questionario, contendo todas as informagdes necessarias
sobre o estudo e a opcao de participar, com o item nomeado em “sim” e “ndo”. Em seguida,
apos o aceite, foi disponibilizado o questionario envolvendo (28) itens, descritos com uma
linguagem de facil compreensdo, que consistiu nos dados sociodemogréaficos (01 a 08), dos
sintomas psicoldgicos (9 a 14) e sobre a dor musculoesquelética (15 a 21) e AF (22 a 28).

Nas perguntas referentes aos dados sociodemograficos, os participantes responderam os
itens sobre: idade (1) e, cidade de atuacgéo (2), de maneira escrita e direta. Nas demais, marcaram
apenas uma opc¢ao nas questdes objetivas para as seguintes informaces: sexo (3), periodo da
residéncia (4), instituicdo (5), componente (6), categoria profissional (7) e sobre sua atuacéo no
momento (8).

No questionario de triagem dos aspectos biopsicossociais da dor crénica de Cardoso,
Sarchis e Britto!®, com perguntas sobre: estresse, ansiedade, dor e depressdo, as
alternativas/respostas foram de acordo com uma escala de 0 a 10 em que para 0s niveis de
ESTRESSE, zero correspondeu a “nenhum estresse” e dez, “muito estressado”; para
ANSIEDADE, zero correspondeu “de modo algum” e dez “muito ansioso””; para EXERCICIO
FISICO, zero correspondeu a “discordo completamente” e dez “concordo completamente”;
para DOR, zero correspondeu a ‘“nunca acontece” e dez ‘“sempre acontece” e para
DEPRESSAO, zero correspondeu a “nunca” e dez “o tempo todo”.

Para todas as perguntas se estabeleceram notas de corte para classificar se 0s mesmos
tinham ou ndo esses sintomas, sendo considerado ansioso quem apresentasse valores acima de
5, estressado acima de 7 e depressivo acima de 8. Porém, quanto aos sintomas depressivos,
existiam duas perguntas no questionario, associadas as respostas sobre tristeza e desinteresse

em realizar algo, as quais foram somadas e divididas por dois para obter uma média dos valores
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e, posteriormente, classificar se havia ou ndo a presenca de sintomas depressivos®’.

Em sequéncia, havia as perguntas sobre a dor musculoesquelética que foram
respondidas com “sim”, “nd0”, ou “ndo sinto dor”. Além dessas questdes, responderam também
o Diagrama de Corlett!8, acerca das dores musculoesqueléticas, que contém um mapa de regides
corporais com varios pontos enumerados de 0 a 27, no qual cada nimero se refere a uma regido
do corpo. Caso o participante da pesquisa apresentasse dor em alguma(s) delas, 0 mesmo
deveria assinalar a regido da dor e se ndo sentiu dor em nenhuma regido, marcaria a alternativa
“nao sinto dor”.

Essas regides foram categorizadas em regido da coluna, representada pelos nimeros (0,
1, 2, 3, 4, 5), regido dos bracos direito e esquerdo (6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17) e,
por fim, regido das pernas direita e esquerda (18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27). Em seguida,
para estratificacdo escalar da intensidade da dor, foi utilizada a Escala Visual Analogica (EVA),
a qual varia de numeracdes 0 a 10, sendo 0 sem dor e 10, dor insuportavel, conforme avaliacao
subjetiva do avaliado.

Para avaliar o nivel de atividade fisica, aplicou-se o Questionario Internacional de AF
(IPAQ) - verséo curta, no qual tiveram que responder quantos dias praticaram atividade fisica
intensa, moderada e leve, nos Ultimos sete dias e quanto tempo permaneceram sentados (a)
durante o dia, na qual indicaram apenas uma opcéo relacionada a quantidade de dias e tempo
de pratica'®.

A tabulacgéo dos dados foi realizada no Excel 2013 e, posteriormente, encaminhada para
analise no software JASP versdo 0.13.1.0. Na analise do perfil sociodemografico, foi realizada
estatistica descritiva de média, frequéncias absoluta e relativa, e desvio padrdo. Para verificacao
da normalidade dos dados numéricos, efetuou-se o teste de Shapiro-Wilk. A seguir, utilizou-se
0 teste t de Student para comparar as médias da intensidade da dor, entre os grupos do estudo,
e também realizado o teste (Anova) para comparagdo entre sexos, periodo da residéncia e nivel
de atividade fisica com intensidade da dor admitindo aifa<o0,05.

Foi utilizado 0 método de Cohen’s d, também conhecido como “Cohen’s Effect Size”,
para quantificar a diferenca entre dois grupos em termos de desvio padrdo. Esse &,
frequentemente, utilizado para avaliar a magnitude de efeitos em estudos observacionais, 0s
valores de d podem ser compreendidos “d= 0: ndo ha diferenga entre os grupos”, “d= “d= <0.2:

efeito pequeno”, “d= 0.2 a 0.8: efeito médio”, “d=>0.8: efeito grande®.
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Resultados

O presente estudo teve a participacdo de 178 individuos, de ambos 0s sexos, com média
de idade igual a 28,8 + 4,7 anos, variando entre 22 e 47 anos. Em relacdo a frequéncia por
profissdes, as categorias profissionais que apresentaram maior presenca de profissionais na
pesquisa foram: Enfermagem, com 47, Educacdo Fisica, com 25, Fisioterapia, com 25 e Servico
Social, com 24 individuos.

A tabela 01 demonstra as caracteristicas da amostra, conforme as frequéncias por sexo,
periodo da residéncia e componente, sendo 36 (20,2%) individuos do sexo masculino e 142
(79,8%) do sexo feminino; R1, 87 (48,9%) e R2, 91 (51,1%); e no componente comunitario,
147 (82,5%) e hospitalar, 31 (17,5%).

Tabela 1 — Caracteristicas da Amostra

Dados sociodemograficos Frequéncia Percentual (%0)
Masculino 36 20,2
Feminino 142 79,8
Periodo de residéncia

Residentes Primeiro Periodo 87 48,9
Residentes Segundo Periodo 91 51,1
Componente

Comunitario 147 82,5
Hospitalar 31 17,5
Total de participantes 178 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

A tabela 2 expressa os resultados dos sintomas psicologicos em relacdo a ansiedade,
estresse e depressao, os sintomas de ansiedade foram mais prevalentes em comparagdo com 0s
sintomas de estresse que se encontram presentes na metade dos individuos, entretanto os

sintomas de depressdo na maior parte dos individuos estavam ausentes.

Tabela 2 — Sintomas Psicoldgicos

Fator Frequéncia %
Ansiedade Com Sintomas 144 80,9
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Sem Sintomas 34 19,1
Estresse Com Sintomas 92 51,7
Sem Sintomas 86 48,3
Depressao Com Sintomas 63,5 35,9
Sem Sintomas 114,5 64,1

Total de
178 100

participantes

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Na tabela 3, no que concerne aos fatores que indicam a dor, tanto os participantes deste
estudo, quanto seus pais, relataram sentir dor. Esses dados foram coletados por meio do préprio
questionario e respondido pelos participantes relacionados ao histdrico familiar. E perceptivel,
conforme a distribuicdo de frequéncia, que 130 individuos relataram sentir dor, o que
correspondeu a0 mesmo quantitativo de seus pais que também relatam sentir dor (130). De toda
a amostra, 153 individuos no fator dor cronica demonstrou sentir essa dor por mais de 3 meses
consecutivos, entretanto em relacdo a dor incapacitante, que se refere a uma dor que
impossibilita a realizacdo de atividades de vida diaria (AVDs), a maior parte da amostra, 120
individuos, ndo relataram que a dor dificulta para desenvolver suas AVDs.

Em relacéo a regido da dor, houve uma maior frequéncia na coluna (58), coluna e bragos
(32) e coluna e pernas (30), demonstrando a predominancia de dor na regido da coluna. Quanto
ao nivel de AF, aamostra apresentou certa homogeneidade, embora houvesse mais pessoas com
nivel de AF ativo (40) e muito ativo (52), representando mais da metade dos individuos, o que
expressa que apesar de serem fisicamente ativos. 1sso ndo interferiu na auséncia e/ou reducao
de dor.

Tabela 3 — Caracteristicas da amostra sobre 0os componentes de dor e atividade fisica

Fator Frequéncia %
Sente dor Sim 130 73
Né&o 48 27
Pais sentem dor Sim 130 73
Né&o 48 27
Dor crénica Sim 153 86
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Né&o 25 14
Sim 35 20
Dor incapacitante Né&o 120 67
Né&o sinto
Dor muscular 2 B
coluna 58 32,5
Coluna/Bragos 32 17,9
Coluna/Bragos/Pernas 18 10,1
Regido da dor Coluna/Pernas 30 16,8
Bragos 03 1,7
Bragos/Pernas 05 2,9
Pernas 12 6,8
Né&o Sinto Dor 20 11,3
Sedentario 33 18,5
Nivel de atividade Irregularmente ativo B 28 15,7
fisica Irregularmente ativo A 25 14,0
Ativo 40 22,5
Muito Ativo 52 29,3

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Na tabela 4, que expressa os resultados do teste t de Student, mostrou em média que a
amostra ndo teve niveis maiores de dor comparado a populacdo em geral, conforme
significancia estatistica [t (177) =3.531, p=0,183], uma vez que normalmente o nivel de dor da
populacdo geral ¢ uma média de 4, ndo demonstrando diferenca significativa e ainda

apresentando um tamanho do efeito médio.

Tabela 4 — Nivel de dor da amostra (n=178)

Variavel Média Desvio padréo P Cohen's d
Intensidade

4.646 2.441 0.183  0.265
de dor

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
Legenda: "p, nivel de significancia, P <0,05.
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Na tabela 5, por meio do teste da Anova, ndo houve diferenca significativa para a
comparacdo da intensidade de dor com relagdo ao sexo, periodo da residéncia e nivel de AF.
Em contrapartida, houve significancia para as variaveis de presenca de dor crénica (p<0,001) e

sintomas psicologicos como ansiedade, estresse e depressdo (p<0,001).

Tabela 5 — Comparacédo por Sexo, Periodo da residéncia, Dor Crénica, sintomas psicoldgicos

e Nivel de atividade fisica com Intensidade da Dor

Variaveis Intensidade da dor
Desvio
N Média
padréo
Sexo
Masculino 36 4,333 2,630
o 0,391*
Feminino 142 4,725 2,394
Periodo da residéncia
Primeiro periodo 87 4,747 2,584
) 0,591*
Segundo periodo 91 4,549 2,306
Dor Cronica
Sim 153 5,196 1,980
< ,001*

Nao 25 1,280 2,319
Estresse
Com sintomas 92 5,554 1,883

) < ,001*
Sem sintomas 86 3,674 2,601
Ansiedade
Com sintomas 144 4,882 2,387

. < 0,008*
Sem sintomas 34 3,647 2,448
Depressao
Com sintomas 52 5,846 2,244 .

< ,001

Sem sintomas 126 4,151 2,353
Depressao
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Com sintomas 75 5,467 2,220
< ,001*

Sem sintomas 103 4,049 2,431

Nivel de atividade fisica

Ativo 40 4,550 2,417
Irregularmente ativo A 25 5,080 2,465

Irregularmente ativo B 28 4,107 2,807 0,613*
Muito ativo 52 4,615 2,427

Sedentario 33 4,939 2,179

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
Legenda: p, nivel de significancia, P <0,05.

Discussao

O principal objetivo deste estudo foi analisar os niveis de AF e sintomas psicologicos e
sua associacao com a frequéncia de dores musculoesqueléticas em residentes da ESP/CE.

Os achados do presente estudo corroboram com estudo recente, que também mostraram
que a maioria dos participantes dos programas de RMS séo do sexo feminino e se encontram
em periodos da residéncia equivalentes. Além disso, houve predominancia de sintomas
psicolégicos considerados ndo saudaveis, ilustrando os resultados deste estudo que demonstrou
elevados sintomas de estresse, ansiedade e depressdo, podendo indicar sofrimento psicolégico
e problemas da saude de maneira geral. Alguns fatores podem estar associados, como
dificuldade na relacdo entre a equipe onde estdo os residentes, o trabalho desempenhado, e a
falta de reconhecimento, que surgem como um intensificador deste sofrimento psiquico®®.

Santos et al.?! também mencionam que os profissionais da saGde enfrentam,
diariamente, condicdes de trabalho instaveis, preocupacdo quanto a seguranca no trabalho, que
levam a um nivel de desgaste profissional, adoecimento fisico e psicoldgico, longas jornadas
de trabalho, preocupacdo com o estado de saude do paciente, que podem contribuir com o0s
sintomas de estresse. O modo de vida atual, a ansiedade e a depressao tém se tornado transtornos
muito comuns entre os profissionais, causando grande impacto no bem-estar e nas AVDs das
pessoas.

Acrescenta-se a isso, a variavel sexo feminino, ja que a mulher possui maior risco para

desenvolver sintomas de ansiedade. Dados do Global Burden of Disease Study de 2015
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registraram prevaléncia global de ansiedade nas mulheres de 4,6% e de apenas 2,6% para 0sS
homens??, reforgando o que foi apresentado na amostra do presente estudo, compreendida por
79,8% de mulheres.

Estudos tem demonstrado que os niveis hormonais em mulheres sofrem alteracGes
durante o ciclo menstrual, de maneira que as modificagbes de estrogénio e progesterona,
influenciam na susceptibilidade dos episédios de ansiedade, principalmente na fase pré-
menstrual, no qual os niveis de progesterona se encontram elevados. Porém faz-se necessario
compreender a relagdo entre os hormdnios e ansiedade que tem potencial para atingir diversos
fatores, envolvendo o contexto psicossocial, e diferentes aspectos bioldgicos e ambientais?.

Na relacdo da dor com os lagos familiares, um estudo de Higgins et al.?*, também
afirmou que filhos que tem pais com dor estdo mais propensos a relatarem também sentir dor,
principalmente quando se trata da dor cronica, além de que a dor parental tem sido associada a
piora do quadro geral de saude e satde psicoldgica dos filhos, atestando ainda mais 0s achados
do presente estudo.

Os sintomas de dor cronica em muitos domicilios impactam especialmente os adultos.
E considerado como diagndstico de dor crénica, quando o sofrimento doloroso é ininterrupto
ou com frequéncia. Sendo assim, por meio de pesquisas epidemioldgicas, existe a estimativa de
que 19% da populacédo adulta na Europa convive com uma intensidade de dor de moderada a
grave. J& no Brasil, até 0 momento, a literatura ainda ndo demonstrou um consenso sobre a
prevaléncia da dor cronica, variando de 12 a 55% da populacdo que apresenta esses sintomas
de dor®?, Dados que também foram observados, ainda em maior proporc¢do neste estudo, no
qual 153 (85,9%) individuos relataram sentir dor cronica.

Referente a localizacdo da dor, consolidando os achados do presente estudo,
Scarabottolo et al.?” ¢ 28:2%30:31 afirma a prevaléncia de dor na regifo das costas de maneira mais
pronunciada em estudantes mais velhos, como nos profissionais residentes, que tende ao
aumento com o decorrer da idade. Em contrapartida, Kamper et al.®?, relatam que a dor nas
costas esta associada a incapacidade, diferentemente do que foi exposto neste estudo, em que
apesar da presenca de dor nas costas, 0s mesmos ndo demonstraram incapacidade em realizar
suas AVDs.

Embora neste estudo houvesse certa homogeneidade nos niveis de AF, mais de 50% da
amostra apresentou niveis ativos e muito ativos. Em relacdo a dor, o resultado verificado

demostrou ndo isentar ou reduzir a presenca de dor, discordando do estudo de Souza, Hafele,
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Siqueira®, que relataram que a presenca de niveis satisfatorios de AF seria um fator de protecéo
para dor. Porém, considerando que a inatividade fisica € um fator de risco modificavel a saude,
a Organizacdo Mundial da Satude (OMS) recomenda pelo menos 300 minutos por semana de
AF regular, leve, moderada ou de intensidade vigorosa®>.

Contudo, Geneen et al.*®* mencionam em sua revisao sistematica, que ndo s6 a AF como
também os exercicios fisicos sistematizados, podem contribuir com a reducdo dos sintomas de
dor, sejam elas em suas diferentes vertentes, como exercicios aerébicos ou de for¢a®. Quando
praticadas podem aliviar outros fatores relacionados aos sintomas psicolégicos, além de reduzir
as chances de desenvolver outros problemas de satide®” A revisdo de Kisely et al®® destaca, da
mesma forma, a necessidade de abordagens de apoio psicolégico para mitigar os sintomas
psicoldgicos na saude mental.

Outros fatores que conseguem influenciar no acometimento da presenca de dor é o
comportamento sedentario®®. Esse tipo de estilo de vida pode acarretar dores
musculoesqueléticas atrapalhando a locomogéo e a realizagdo das atividades profissionais®.
Resultado semelhante também ocorreu no estudo de Miotto et al.*, em que os profissionais
apresentaram dor cronica e teve associagdo com elevados niveis de sintomas psicologicos como
ansiedade, estresse e depressdo, reforgando, assim, os resultados deste estudo.

As demandas psicologicas geram maior tensdo nos musculos e exacerbam a
sensibilidade a dor, podendo também afetar a atengdo aos sintomas e seu relato*?. Isso reforga
0 presente estudo em relacdo aos residentes que devido as altas demandas psicoldgicas relatam
sofrer alteracGes nos niveis de dor musculoesqueléticas.

Os resultados deste estudo sugerem que um subconjunto de residentes apresentou maior
vulnerabilidade, o que pode estar relacionado a sua vida diaria devido a carga de trabalho,
estresse no trabalho e preocupacfes que elevam a ansiedade, 0 estresse e a depressdo. Esses
sintomas entre profissionais de saide tém sido associados ao aumento de demandas que levam
a sentimentos de desvalorizagdo, tornando as tarefas diarias desgastantes*®.

Considerando os resultados, € importante destacar algumas limitacdes do presente
estudo, entre elas pelo fato do mesmo utilizar como instrumento a aplicacdo de questionarios
alto referidos, no qual podem ser identificados a desejabilidade social, bem como o IPAQ que
quantifica o nivel de AF na Gltima semana, e ndo ter avaliado a relacdo do exercicio fisico, que
difere do que foi investigado, que diz respeito a atividade fisica. No entanto, foram avaliados

residentes das diferentes cidades que compdem a RMS da ESP/CE, refletindo a realidade da
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instituicao.

Sintomas de ansiedade, estresse e depressdo sdo preocupantes quando avaliados em um
publico tdo jovem, pois podem contribuir para morbidade precoce entre esses profissionais.
Portanto, além de desenvolver medidas para controlar e/ou reverter essas condicdes, estudos

adicionais devem ser realizados para monitorar esses efeitos a curto e longo prazo.

Conclusao

O presente estudo mostrou que, além dos profissionais residentes da ESP/CE
apresentarem sintomas psicoldgicos de estresse, ansiedade e depressdo associados a frequéncia
de dores musculoesqueléticas, apresentando diferencas significativas, ainda demonstraram,
predominantemente, a presenca de dor cronica, mesmo que metade desses individuos
apresentem um nivel de AF dentro da classificacdo de ativo e muito ativo, que como visto pode
ser uma forma de auxiliar na diminuicao e prevencao dos sintomas psicologicos e de dor.

Sendo assim, torna-se também necessario desenvolver programas de exercicio fisico, e
nédo apenas de AF, além do apoio psicologico para profissionais de salde, proporcionando assim
melhora da salde fisica e mental desses individuos. Outro fator presente foi que em média os
niveis de dores musculoesqueléticas nos residentes ndo apresentaram diferenca significativa e
tamanho de efeito médio, quanto ao observado com a populacdo em geral.

Para estudos posteriores, sugere-se avaliar essas variaveis e 0 comportamento sedentario
a longo prazo, uma vez que se faz necessario saber como se encontram esses profissionais
durante todo o percurso de dois anos de RMS, para que sejam observados e avaliados os
impactos que esses programas implicam na saude fisica e mental desses profissionais. Além de

observar o quanto os exercicios fisicos podem influenciar nesses fatores e na satde populagéo.
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