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RESUMO

O termo cervicalgia refere-se a dor ou rigidez na regido da nuca durante os movimen-
tos, possui causas multifatoriais. De acordo com a Sociedade Brasileira para o Estudo
da Dor, 15% da populagéo em geral experimentarao cervicalgia cronica (> 3 meses)
em algum momento de suas vidas. Sabe-se que a rotina académica em geral, € con-
siderada um fator estressante na maioria dos casos, principalmente por conta das
varias atividades, podendo gerar disturbios musculoesqueléticos, como é o caso das
cervicalgia e lombalgias. O presente estudo teve por objetivo identificar dados epide-
mioldgicos relacionados a cervicalgia e demais achados em uma amostra composta
por 60 estudantes de nivel superior, através de um questionario online do Google
Forms, onde foi possivel observar que presenca de dor cervical, leva a outras altera-
¢cOes, como irradiacdo, aumento do uso de farmacos, ocorréncia de dores de cabeca
0 que poderia afetar a qualidade de vida do individuo. Os resultados mais positivos
para reducdo da cervicalgia estdo relacionados a associagdo de exercicios fisicos,
tratamentos fisioterapéuticos e uso de farmacos.

Palavras — Chave: Cervicalgia; Coluna Cervical; Estudante.
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1. INTRODUCAO

A cervicalgia € uma queixa de dor comum em individuos adultos sendo muito
relacionada ao uso de eletrdnicos e a sobrecarga de trabalho, fatores que influenciam
na exacerbacdo dos sintomas em geral. Pode estar relacionada com movimentos
bruscos, longa permanéncia em posicao forcada, movimentos repetitivos, esfor¢o ou
trauma, resultando quadros dolorosos, inflamatérios, com perda de amplitude de mo-
vimento, fadigabilidade de flexores e extensores de cervical, rigidez local e reducdo
da propriocepcéo (SILVA et al., 2018).

A regido da coluna vertebral é uma das estruturas mais complexas do esqueleto
humano e a incidéncia de incapacidade que pode resultar de traumas ou doencas
degenerativas é relativamente elevada. Dentre os problemas de saude relacionados
a coluna vertebral, a dor nas costas é um agravo que acompanha o homem desde o
inicio dos tempos, acometendo a populacdo de forma indistinta, onde as dores e alte-
racBes musculoesqueléticas vém se tornando cada vez mais frequentes tanto no am-
biente ocupacional quanto académico, podendo estar relacionado tanto aos habitos
de vida, quanto as atividades desenvolvidas nestes espacos (TEIXEIRA et al., 2015;
GOMES et al., 2016).

A rotina académica em geral é muito estressante principalmente por conta de
varias atividades que acontecem no decorrer do periodo letivo como provas, trabalhos
e, que aumentam a sobrecarga de estudos, podendo essa rotina gerar distlrbios mus-
culoesqueléticos, como € o caso das cervicalgias e lombalgias (MACEDO, 2017).

Ha& um grande nimero de queixas apresentadas nos consultérios médicos e de
fisioterapia relacionadas a cervicalgia e diminuicdo da capacidade funcional afetando
diretamente a qualidade de vida dos académicos. Sabe-se que a tratamentos fisiote-
rapéuticos pode desempenhar um papel importante no tratamento do paciente com
dor cervical, pois busca diminuir a dor, recuperar a mobilidade e fortalecer a muscula-
tura, proporcionando, dessa forma, melhora na qualidade de vida (ANDERSEN 2008,
ANDERSEN 2009 apud BORGES 2013; SATO et al., 2019; DA SILVA et al., 2020).
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O presente estudo teve por objetivo identificar dados epidemioldgicos relacio-
nados a amostra composta por estudantes de nivel superior e demais achados no que

se refere a cervicalgia e suas implicagdes.
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 Coluna Vertebral

Do ponto de vista anatdmico a coluna vertebral € constituida de 33 vértebras,
onde sete sdo cervicais, doze veértebras toracicas, cinco vértebras lombares, cinco
vértebras sacrais fundidas e trés a quatro segmentos coccigeos, em sua por¢do movel
hé& a interposicéo pelos discos intervertebrais. Seu perfil sagital apresenta curvaturas
lordéticas nas regides cervical e lombar, bem como curvaturas ciféticas nas regides
toracica e sacral. Cada segmento é constituido por um complexo tri articular com mo-
vimentos que permitem principalmente flexdo e extenséao, inclinagdes laterais e rota-
¢ao axial, com arcos de movimento distintos em cada nivel (PUDLES; DEFINO, 2014).

As trés funcdes basicas da coluna vertebral sdo absorver carga, permitir movi-
mento e proteger a medula espinal. Sua morfologia esta perfeitamente adaptada para
prover tais fungdes e um alinhamento ideal dos ossos e articulagdes € muito impor-
tante para uma funcéo eficiente do sistema musculoesquelético. Uma boa mobilidade
articular exige com que os musculos se contraiam e se relaxem efetivamente para
permitir um movimento suave e fluido (PUDLES; DEFINO, 2014; WILLARDSON,
2017).

Nos casos em que a estrutura sofre alteragdes, pode ocasionar possiveis re-
sultados debilitantes na qualidade de vida, bem como altera¢des na estrutura éssea
central, levando ao aumento de forca na realizacdo de seus proprios movimentos e
conseguentemente a sobrecarga articular e alto gasto energético (DESAI; AGARWAL,
2018).

2.1.1 Coluna Vertebral Cervical

Segundo Sato e colaboradores (2019) a coluna cervical € uma estrutura articu-
lada que sustenta a cabeca e proporciona ampla movimentacdo. Sua amplitude de
movimento durante as atividades do dia a dia gera estresses biomecéanicos frequen-

tes, que podem levar a sintomas agudos e temporarios, bem como a lesdes cronicas
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ou aceleracéo de processos degenerativos nas estruturas vertebrais 6sseas e articu-
lares.

As vertebras cervicais apresentam morfologia distinta em que seus corpos ver-
tebrais s@o menores e mais largos, e seu forame vertebral é grande e triangular. As
vértebras C1 e C2 sdo conhecidas como atipicas, a C1, também conhecida como
atlas, é semelhante a um anel, tem formato de rim, suas facetas articulares superiores
cOncavas recebem os condilos occipitais, NAo possui processo ou corpo espinhoso e
consiste em duas massas laterais conectadas pelos arcos anterior e posterior. Na ver-
tebra C2, também conhecida com axis, sua caracteristica distinta € o processo odon-
téide que se conecta a vertebra C1, ndo havendo disco intervertebral (MAIKEL, 2012).

Além das estruturas ésseas estao presentes as capsulas e os ligamentos, como
o ligamento longitudinal anterior, que se adere a por¢ao anterior dos corpos verte-
brais e previne lesdes por hiperextensdo, o ligamento longitudinal posterior, que
se adere na face posterior dos corpos vertebrais e nos anulos fibrosos, o
ligamento amarelo, que apresenta propriedades elasticas e localiza-se entre as la-
minas vertebrais, os ligamentos inter espinhosos e inter transversos, as articula-
cOes zigoapofisarias e os discos intervertebrais, compostos de nudcleo pulposo que
funciona como amortecedor de choques e anulo fibroso, 0 qual aumenta a estabili-
dade do segmento de movimento, este Ultimo que tem sua origem da notocorda e
funciona como um amortecedor de choques (BAYLE, 1983; SHEN; SAMARTZIS;
FESSLER, 2016).

Varios musculos estédo presentes na estrutura vertebral e tem como funcéo a
movimentacao do referido segmento, dentre os quais podemos citar o trapézio, esplé-
nio da cabeca e cervical, eretores espinhais superficiais e profundos, semiespinhais
cervicais, multifidos e rotadores. Ainda na regido cervical superior encontram-se 0s
musculos suboccipitais, nomeadamente, o reto posterior maior e menor da cabeca, 0s
obliquos inferior e superior da cabeca. Os musculos cervicais anterolaterais consistem
no platisma, esternocleidomastéideo, hioides, escalenos e os longo do pescoco e da
cabeca (TEIXEIRA et al., 2001; SHEN; SAMARTZIS; FESSLER, 2016).
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A regido cervical é a Unica que permite movimentos amplos, devido a suas ar-
ticulacbes especializadas que facilitam o posicionamento da cabeca, e estdo associ-
adas a visao, o olfato, a audicdo e o equilibrio. A coluna vertebral como um todo €
considerada triaxial, portanto, tem movimentos nos trés eixos e planos espaciais, a
flexdo, extensdo e a hiperextensdo ocorrem no plano sagital em torno do eixo trans-
versal, a flexao lateral, eventualmente também chamada inclinacdo lateral, ocorre no
plano frontal em torno do eixo sagital, e a rotagédo ocorre no plano transverso em torno
do eixo longitudinal (LIPPERT, 2018; MANSOUR; FAGUNDES; ANTUNES, 2019).

2.2 Cervicalgia

O termo cervicalgia refere-se a dor ou rigidez na regiao da nuca durante os
movimentos, possui causas multifatoriais, dentre elas pode destacam-se lesdo osteo-
muscular, caracterizando um problema comum e de ordem de saude publica, pois
acaba afetando a qualidade de vida e a saude da sociedade de forma global, sendo a
segunda maior causa de dor em regido de coluna vertebral, perdendo apenas para a
lombalgia. De acordo com a Sociedade Brasileira para o Estudo da Dor, 15% da po-
pulacdo em geral experimentar&o cervicalgia crénica (> 3 meses) em algum momento
de suas vidas (ACOSTA; RAMOS; CUELLAR, 2008).

Além disso a cervicalgia, também conhecida como sindrome caracterizada por
dor e rigidez transitéria, devido a movimentos bruscos dos membros superiores 0s
guais geram sobrecarga sobre a musculatura da coluna cervical, levando ao apareci-
mento de pontos de dor e como consequéncia o declinio da atividade diaria e na sua
qualidade de vida (SILVA et al., 2015; ANTUNES et al., 2017).

A etiologia desta doenca inclui fatores fisicos, como anormalidades musculo-
tendinosas e ésseas, bem como de ordem emocional, gerado pelo estresse manifes-
tado por conflitos sociais, problemas de sobrecarga pessoal e de trabalho, levando a
uma diminuigdo no desempenho fisico e mental do individuo. Sabe-se ainda que o
uso crescente de smartphones, disturbios musculoesqueléticos associados a esse

uso também aumentaram, e associados a esta utilizacdo estdo sintomas de dor no
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pescoco, ombro e polegar, ocorrendo piora dos sintomas proporcionalmente ao au-
mento do tempo dispensado com a utilizacdo de dispositivos moveis como celular e
computadores (AGUDA, 2010; SOARES, 2021).

Para deteccdo dos sintomas cervicobraquialgicos é realizado o exame fisico
compreende a inspecao, a palpacdo, a mobilizacdo ativa e passiva e manobras para
localizacéo da origem da dor, durante a qual € necessario observar se existem defor-
midades, alteracGes da lordose cervical, posi¢des antalgicas, anormalidades posturais
e sinais traumaticos, os quais podem estar diretamente ligados a cervicalgia, uma vez
que as desordens mecanicas s&o as causas mais comuns de cervicalgia (ANTONIO;
PERNAMBUCO, 2001).

De acordo com Montenegro (2001), o paciente com cervicalgia costuma adqui-
rir uma atitude de defesa e rigidez dos movimentos, ocorre também uma alteracao na
mobilidade do pescoco e a dor durante a palpacdo da musculatura do pescoco pode
irradiar para a regido do ombro e nos casos mais graves ou prolongados, irradiar para
todo o membro superior.

A coluna vertebral possibilita a absor¢éo de choques sem ocasionar lesées na
coluna vertebral, no entanto € influenciada pela hereditariedade, condi¢cbes patologi-
cas, estado mental do individuo e forcas as quais a coluna é submetida habitualmente.
Fatores como um estilo de vida sedentario, obesidade, posturas incorretas e malfor-
macodes congénitas podem originar alteracdes biomecanicas na coluna vertebral tais
como hipercifose que é o agravamento da curvatura, retificacdo onde ocorre uma di-
minuicdo na curvatura, podendo haver casos de hipermobilidade onde o corpo exerce
uma mobilidade maior do que o considerado normal anatomicamente (ZAZE, 2010;
SOARES, 2017).

As alteracdes degenerativas da coluna cervical, tanto discais quanto facetarias,
representam o processo natural de envelhecimento. A presenca de hérnia discal ou
estenose pode causar cervicobraquialgia, decorrente de compressao radicular, sendo
a estenose foraminal causada por herniacdo associada a osteofitose/artrose local, o

principal fator de compresséao (SBOT, 2012).



16

A radiculopata cervical é definida como dor, acompanhada ou nao de déficit
motor, sensorio ou reflexo, causada pela compresséo ou irritagdo da raiz nervosa cer-
vical. Como se trata de uma condi¢cdo degenerativa, a radiculopatia cervical resulta
mais comumente da espondilose ou hérnia do nacleo pulposo (FRANCIS, 2016).

Queixas de dor crbnica estéo relacionadas a reducao da capacidade funcional
na realizacédo das tarefas cotidianas, ocupacionais e relacfes sociais, onde a falta de
flexibilidade gera diminui¢cdo na capacidade fisica de individuos com cervicalgia, cau-
sando restri¢coes e lentificacdo para a realizacdo das atividades diarias, sendo comuns
dificuldades no trabalho, alteracdes emocionais comprometendo seriamente a quali-
dade de vida, gerar quadros depressivos, alteracbes emocionais, isolamento social, e
a dependéncia medicamentosa, além de impactos a saude publica (BORGES, 2013;
OLIVEIRA; NASCIMENTO, 2019).

E inegavel que académicos buscam a melhor forma para o alivio das suas do-
res musculoesqueléticas optando pela pratica ou ndo de exercicios fisicos, porém,
sabe-se que a realizacdo de atividades fisicas € importante para uma melhor quali-
dade de vida, diminuindo as dores musculoesqueléticas na coluna vertebral e traz
beneficios a saide como um todo. Estudos mostram que ndo ha evidéncias em rela-
céo ao uso de medicacdes para alivio da dor cervical que sustentem o uso de analgé-
sico simples e anti-inflamatdérios, em evidencia aqueles consumidos sem recomenda-
cdo médica (FADEL, 2012; DE SOUZA, 2020).

Sabe-se que tratamentos fisioterapicos desempenham um papel importante no
tratamento do paciente com dor crénica cervical, pois busca diminuir a dor, recuperar
a mobilidade e fortalecer a musculatura, proporcionando, dessa forma, melhora na
qualidade de vida, em especial na cervicalgia, portanto técnicas de terapia manual
podem ser uma forma de reducao dos sintomas e melhora da qualidade de vida (AN-
DERSEN 2008, ANDERSEN 2009 apud BORGES 2013, ARAUJO et al., 2019).
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2.3 Atividades parareducédo da dor

A terapia manual a qual tem como caracteristica o uso das maos para influen-
ciar a capacidade de reparo do organismo, e sua manipulagao afeta propriedades me-
canicas dos tecidos, a elasticidade, pode vir a favorecer o melhor desempenho mus-
cular, aumentando a elasticidade da fascia e o alongamento, trata as deficiéncias neu-
romusculares decorrentes de doencas e lesdes musculoesqueléticas como perda de
equilibrio e movimento, tratando a dor (BIENFAT, 2000).

Entre as diversas técnicas algumas se destacam, a massoterapia a qual é de-
finida como um conjunto de técnicas terapéuticas naturais e ndo invasivas que bus-
cam manter a saude e prevenir desequilibrios, contribui com o bem-estar e melhora
da qualidade de vida, coopera com a medicina convencional visando aumentar a efi-
cacia de outras formas de tratamento (DONATELLI, 2015).

Em pesquisa Dos Santos, Mejia, da Silva (2011), mostram que a quiropraxia se
mostra eficiente e eficaz no tratamento de cervicalgia crbnica, bem como forma satis-
fatéria em outros pacientes, 0s quais apresentam niveis de melhora no quadro algico
rapidamente.

O Pilates mostra-se um método efetivo no tratamento da cervicalgia, tendo uma
melhora da dor, funcédo e qualidade de vida, além de apresentar diminuicdo de con-
sumo de analgésicos (CAZZOTI, 2014).
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3. METODOLOGIA

3.1 Caracterizacao Geral do Estudo

Trata-se de uma pesquisa natureza exploratéria-descritiva, com uma aborda-

gem quantitativa e qualitativa.

3.2 Populagdo e Amostra

A amostra foi composta por 60 estudantes do nivel superior da URI — Erechim
que relataram possuir dor na regido cervical, e aceitaram responder um questionario

online.

3.2.1 Critérios de Inclusao

Participantes de 18 a 75 anos;
Possuir dor na regido cervical e possivel irradiacao;

Tiver disponibilidade para responder um questionario online.

3.2.2 Critérios de Exclusao

Presenca de lesao prévia grave na regido cervical e/ou com fixacado vertebral.

3.3 Procedimentos

Inicialmente o projeto foi submetido a avaliacdo da Comissao Interna do Curso
de Fisioterapia, apds aprovacéo, encaminhado ao Comité de Etica e Pesquisa da Uni-
versidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missbes — URI — Campus de Ere-
chim/RS, para apreciacéo e aprovacdo (ANEXO A).

Logo, encaminhado um Termo de Autorizag&o da Instituicdo para realizacao da

pesquisa (ANEXO B), seguido de encaminhamento aos coordenadores dos cursos de
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nivel superior para autorizacdo (ANEXO C), e envio do questionario aos académicos
da URI Erechim, através de um link do Google Formulario, o qual continha o Termo
De Esclarecimento Livre e Esclarecido (ANEXO D) para que os estudantes dispostos
a participar da pesquisa, respondessem ao questionério online elaborado pelos pes-
quisadores sobre questdes relacionadas a cervicalgia, para subsequente analise de
dados (APENDICE A).

34 Analise dos Dados

As respostas obtidas pelo questionario foram tabuladas em uma planilha do
Excel, e apds analisados através da analise descritiva dos dados coletados e, a partir
dessa andlise e da viabilidade, os resultados foram categorizados de forma a permitir
a realizacdo de analise estatistica. As variaveis categorizadas sao as que seguem:

o Pratica de atividade fisica: as respostas foram agrupadas de forma bino-
minal: praticam atividades e n&do praticam atividades.

o Perfil das dores de cabeca: foi eliminado a frequéncia das dores, op-
tando-se por manter o grau da dor de cabeca; dessa forma, as variaveis criadas foram
“Eu nao tenho nenhuma dor de cabecga”, “Eu tenho pequenas dores de cabecga”; “Eu
tenho dores de cabeca moderadas” e “Eu tenho dores de cabeca graves”.

o Efeito da dor de cabeca na concentracao: as respostas foram agrupadas
de forma binominal: “hnenhuma ou pouca interferéncia” e “moderada ou alta interferén-
cia”.

Excetuando-se a variavel “idade”, que € numérica, e da variavel “diminuicao da
dor apés a prética de atividades”, que é ordinal, todas as outras variaveis sao nomi-
nais. Para analisar a idade dos participantes em cada variavel, foi utilizado o teste de
normalidade Shapiro-Wilk. Em os dados retornando normais, foi utilizado o teste pa-
rametrico para a analise; caso os dados ndo demonstrassem normalidade, foi utilizado
o teste ndo-parameétrico Shapiro Wilk. Para analisar as demais variaveis, foi escolhido
o teste qui-quadrado. Os resultados considerados estatisticamente significativos fo-

ram os que alcancaram valor (p<0,05).
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3.5 Consideracdes Eticas

O presente estudo foi apreciado e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Miss6es — Campus de Ere-
chim sob o CAEE 39216820.3.0000.5351, numero 4.570.830. A pesquisa seguiu 0S
preceitos da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude do Ministério da Sa-
Gde, a qual trata das diretrizes regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres hu-
manos.

Foram tomadas todas precaucdes possiveis para garantir a ndo identificacédo
dos demais convidados e manutencédo de lista oculta de participantes convidados a
responder o questionario andnimo para ambiente virtual. Também foi orientado ao
participante a guarda de uma coépia do questionario virtual em arquivo pessoal.

Os materiais gerados na pesquisa ficardo em posse do pesquisador por um

periodo de cinco anos, e apds serdo descartados de maneira ecologicamente correta.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao analisar a cervicalgia e seus dados epidemioldgicos, através de um formu-
lario online, 60 estudantes aceitaram participar da pesquisa, consentindo sua partici-
pacdo com assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), para
guestionario eletrénico via Google Forms.

A tabela 1 mostra a categorizagcdo da faixa etaria e indica que a idade variou
de 18 a 72 anos. Em uma andlise inicial, o teste Shapiro-Wilk atestou a diferenca
estatisticamente significativa (p<0,05) da varidvel em todas as quatro categorias. Por
iSs0o, optou-se por utilizar o teste ndo paramétrico Kruskal-Wallis para a comparacéao
entre os grupos. O teste demonstrou que nao ha diferenca estatisticamente significa-
tiva (p=0,338) na idade dos participantes no que diz respeito a frequéncia da dor cer-
vical, como mostra Figura 1. Esse achado apontou para o fato de que a dor cervical
pode ndo estar associada diretamente ao envelhecimento, uma vez que pessoas mais
novas também possuem dor cervical, ndo havendo uma faixa etaria especifica a qual
apresente maior indice de dor. Embora prevaléncia maior de cervicalgia ocorra na
meia idade, faixas etarias mais jovens, relatam cada vez mais a ocorréncia de dor
cervical, devido principalmente a questdo postural, onde a posicdo sentada com o
pescoco fletido é frequentemente assumida durante os periodos de estudo e cada vez

mais devido a utilizacdo de smartphones e tablets (MATTOS et al., 2009).

Tabela 1: Categorizagcéo da idade da amostra.

Idade N° de Estudantes Media (m)
18a20 26 19
21a23 24 22
24 a 26 3 23

Acima de 27 anos 7 43

Total 60 )
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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Figura 1: Correlacéo entre a idade e a frequéncia da dor cervical.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

A amostra contou com participantes de varios cursos, como Fisioterapia, Di-
reito, Odontologia, Ciéncias Contabeis, Ciéncias Bioldgicas, Psicologia, Nutricdo, Edu-
cacdo Fisica e Agronomia. A maior participacado do curso de Fisioterapia, pode ser
justificado por haver maior divulgacdo para participacao no estudo em especial neste

curso, uma vez que € o curso de origem da pesquisadora (Figura 2).

Figura 2: Origem dos participantes da pesquisa.
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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Com relacéo ao curso frequentado pelo participante, o teste qui-quadrado ndo
encontrou diferenca estatisticamente significativa entre o curso e a frequéncia da dor
cervical (p=0,387), ou seja, cursos 0s quais possuem atividades mais funcionais ou
intelectuais ndo apresentam diferenca significativa, o que pode ser justificado pelo fato
de que independente do curso a ser frequentado as alteracdes podem ocorrer (Tabela
2).

Tabela 2: Correlacdo entre o curso e a frequéncia da dor cervical.

1lvez 2 vezes 3 vezes
Curso Intermitente na semana na semana na semana Total
Fisioterapia 5 4 6 5 20
Psicologia 1 2 0 0 3
Odontologia 1 3 3 2 9
Direito 1 7 5 3 16
Ciéncias Bioldgicas 0 2 0 3 5
Agronomia 0 0 0 1 1
Ciéncias contabeis 2 1 1 0 4
Nutricédo 0 1 0 0 1
Educacao Fisica 1 0 0 0 1
Total 11 20 15 14 60

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Quando perguntados se a dor cervical possui irradiagao para outros locais, 73%
dos participantes responderam que a dor irradia para outro local, ndo esta restrita
apenas a regiao cervical. Além disso, de acordo com o formuléario, 26% participantes
relatam possuir somente dor cervical e o local de dor que apresentou maior indice de
irradiacao foi a regido dos ombros, onde 51% dos participantes relatam maior descon-
forto, além disso a amostra relata irradiacdes para braco, antebracos e dedos das

maos (Tabela 3).

Tabela 3: Locais de dor e possivel irradiacao.

X

Locais de irradiacdo

Dor irradiada também para ombros e antebraco
Dor irradiada também para ombros, bracos, antebracos e dedos da mao.
Dor irradiada também para os ombros e dedos da méo.
Dor irradiada também para os ombros, bracos e dedos da méo.
Dor irradiada também para os dedos da méo.
Dor irradiada também para ombros, bracos e antebracos.
Dor irradiada também para ombros e bragos
Somente Cervical
Dor irradiada também para os ombros
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

P OOOUINDNDNDNDN

[N\




24

Com relacéo a irradiacao da dor, o teste qui-quadrado ndo encontrou diferenca
estatisticamente significativa entre a frequéncia da dor cervical e a irradiacédo da dor
(p=0,234). Isso pode estar relacionado a uma correlagéo direta, entre a frequéncia e
a irradiacdo da dor, ou seja, quanto maior a frequéncia de dor, maior a irradiacéo de

dor para outros segmentos (Tabela 4).

Tabela 4: Frequéncia da dor cervical.

1lvez 2 vezes 3 vezes
Intermitente na semana na semana na semana Total
Néao 4 9 7 2 22
Sim 7 11 8 12 38
Total 11 20 15 14 60

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Ao questionar sobre a realizacdo de atividades de vida diaria, 22% individuos
declararam realizar todas as atividades sem nenhuma dor cervical, 65% dos patrtici-
pantes asseguram realizar todas as atividades com uma leve dor cervical, 10% con-
seguem realizar a maioria, mas néo todas as atividades por causa da dor cervical, e
3% deles informam realizar poucas das atividades por causa da dor cervical, como

mostra a tabela 5.

Tabela 5: Realizacdo de atividades de vida diaria.

Realizacdo de atividades diérias: %
Eu consigo realizar poucas das minhas atividades por causa da dor cervical. 3
Eu consigo realizar a maioria, mas ndo todas as minhas atividades por causa da dor cervical. 10
Eu consigo realizar todas as minhas atividades sem nenhuma dor cervical. 22
Eu consigo realizar todas as minhas atividades com uma leve dor cervical. 65

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Quando questionado se os participantes realizavam alguma atividade a qual
auxilia na diminuicdo de dores, as atividades citadas foram caminhadas, exercicios
em academia com e sem supervisdo, massoterapia, pilates, osteopatia, fisioterapia
convencional, futebol, alongamentos. Além disso, 41% participantes afirmam que néo

realizam nenhum tipo de atividade (Tabela 6).

Tabela 6: Atividade no auxilio da reducéo dor cervical
Vocé realiza alguma atividade a qual ajuda a diminuir a dor cervical - %
Exercicios em Casa.
Fisioterapia Convencional.
Futebol e Alongamentos.
Pilates e Caminhada.

NN
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Pilates.
Exercicios em academia com supervisdo e sem supervisao e Caminhada.
Exercicios em academia sem supervisdo, Caminhada, Futebol e Alongamentos.

Exercicios em academia com supervisdo, Caminhada e Natacéo.

Fisioterapia Convencional e Massoterapia.
Massoterapia, Exercicios em academia com supervisdo e Caminhada.
Osteopatia e Massoterapia.
Osteopatia e exercicios em academia sem superviséo.
Exercicios em academia com supervisdo e Caminhada.
Pilates e Massoterapia.
Massoterapia.
Exercicios em academia sem superviséo.
Exercicios em academia com supervisao.
Caminhada.
N&o realizam atividades.

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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Com relacdo a prética de exercicio fisico, o teste qui-quadrado néo encontrou
diferenca estatisticamente significativa entre a frequéncia da dor cervical e a pratica
de exercicio fisico (p=0,368). O presente estudo mostra que a maior parte da amostra
se mostra de alguma forma ativa, ou seja, realiza atividades para a melhora da dor
(Tabela 7).

Sabe- se que exercicios de alongamento, técnicas de relaxamento, massagens
e eletroterapia sdo benéficos para melhorar a qualidade de vida e a cervicalgia, além
disso terapias manipulativas séo técnicas de acédo direta as quais trabalham com o
objetivo de melhorar a amplitude de movimento fisiol6gico e acessorio, reduzindo a
dor e tensdo muscular em pacientes que apresentam o quadro de cervicalgia, tendo

em vistas os diversos fatores causais (ARAUJO, 2019).

Tabela 7: Frequéncia da pratica de exercicio fisico.

1vez 2 vezes 3vezes
Intermitente na semana na semana na semana Total
N&o praticam atividades 3 7 8 8 26
Praticam atividades 8 12 7 6 33
Total 11 19 15 14 59

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Com relacdo a diminuicdo da dor ap0s pratica de alguma atividade, onde 1 foi
considerado pouca melhora e 5 muita melhora (significativa), os participantes foram
questionados qual seu indice de diminuicdo de dor apds a pratica de atividades (Ta-
bela 8).
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Medeiros (2013) demostrou que a pratica de exercicios fisicos realizados em
academia, pode contribuir na diminuicdo da dor, e além disso manter ou melhorar as
aptiddes fisicas e contribuir diretamente a melhora da saude, ela sendo muito impor-

tante para uma terapia ndo-medicamentosa.

Tabela 8: Relacdo entre a pratica de atividades e a reducéo do indice de dor cervical.
Diminuicéo do indice de dor %

32
20
13
17

0 13
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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Com relacdo a ocorréncia de dores de cabeca e sua relagdo com a dor cervical,
o teste qui-quadrado ndo encontrou diferenca estatisticamente significativa (p=0,410),
0 que justifica o fato de que uma frequéncia maior de dor cervical tem potencial para
aumentar proporcionalmente as dores de cabeca, estudos apontam que a cervicalgia
esta diretamente ligada ao aparecimento de outras condigbes quando intensas, como
0 aparecimento de dores de cabeca, tontura, rigidez parestesia, nauseas e descon-
forto ou dor na realizacdo de movimentos (Tabela 9) (CALAMITA et al., 2015).

Tabela 9: Ocorréncia de dores de cabeca.

1vez 2 vezes 3vezes
Intermitente na semana na semana na semana Total
N&o tem dor de cabeca 2 2 1 0 5
Pouca dor 4 8 5 3 20
Dor moderada 4 10 7 10 31
Dor grave 1 0 2 0 3
Total 11 20 15 13 59

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Dentre os diversos sintomas relacionados a cervicalgia, esta a cefaleia cervico-
génica, a qual esta diretamente relacionada a alteracdes de mobilidade, déficits pos-
turais e/ou fraqueza muscular na regido cervical, estudos mostram que técnicas de
manipulagdes, exercicios de reeducacao postural como pilates e/ou reeducacao pos-
tural global, sdo importantes aliados no tratamento, trazendo uma melhor qualidade
de vida, como foi demonstrado em um relato sobre dores de cabeca entre os estudan-
tes (DA COSTA RAMOS; SANTOS, 2019).
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Ao investigar a dor cervical durante o levantamento de objetos, 33% dos parti-
cipantes alegaram levantar objetos pesados sem sentir dor, 28% levantam objetos
leves sem sentir dor, 35% deles levantam objetos pesados, mas isso aumenta a dor
cervical, ja 3% deles asseguram que a dor os impede de levantar objetos pesados do
ch@o, mas conseguem elevar os objetos se estiverem em uma boa posicao, por exem-
plo em uma mesa, como mostra a tabela 10. Durante a execucédo de atividades como
levantamento de objetos com maior peso, sem 0 manejo adequado na maioria dos
casos ocorrem sobrecargas articulares, musculares e na coluna vertebral como um
todo, as quais provocam um aumento do desconforto e consequentemente levam a
dor e a rigidez de movimentos, devido principalmente a fraqueza muscular (CAN-
DOTTI et al., 2010).

Tabela 10: Aumento da dor ao levantar objetos;

Aumento da dor durante ao levantar objetos: %
A dor me impede de levantar objetos pesados do ch&o, mas consigo se eles estiverem em

uma boa posicao, por exemplo em uma mesa. 3
Eu posso levantar objetos leves sem sentir dor. 28
Eu posso levantar objetos pesados sem sentir dor 33
Eu posso levantar objetos pesados, mas isso aumenta minha dor cervical. 35

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Com relacao ao uso de farmacos para alivio da dor, o teste qui-quadrado nao
encontrou diferenca estatisticamente significativa entre a frequéncia da dor cervical e
o uso de medicacgao (p=0,226), mostrando que apenas a medicacao néo causa alivio
da dor, em especial a dor cervical, e que sua reducdo esta na associacdo de diversas
formas de tratamento conservador, e ndo somente na utilizacdo de medicamentos
(Tabela 11).

Tabela 11: Correlacéo entre a frequéncia de dor cervical e 0 uso de farmacos.

1lvez 2 vezes 3 vezes
Intermitente na semana nasemana hasemana Total
Nao faz uso 5 15 11 8 39
Analgésico 4 5 1 3 13
Anti-inflamatério 2 0 1 0 3
Analgésico+anti-inflamatério 0 0 1 0 1
Total 11 20 14 11 56

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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Sabe-se que na presenca de dores, 0 uso de farmacos para alivio, se torna
cada vez mais frequente, muitas vezes sem recomendacao meédica e orientacdes ne-
cessarias, casos esses, que na verdade seriam necessérios antes identificar seus fa-
tores causais e caracteristicas, para que apoés, sejam usados de maneira correta e
tragam efeitos positivos, auxiliem no planejamento para o uso racional desses farma-
cos, e consequentemente proporcionem alivio as dores (MACEDO, 2017).

No que diz respeito ao uso de farmacos 65% dos participantes afirmam néo
tomar nenhum tipo de farmaco, 22% fazem uso de analgésico, 5% anti-inflamatorio e
1% deles concomitante analgésico e anti-inflamatorio, e 7% dos participantes nao res-

ponderam (Tabela 12).

Tabela 12: Uso de farmacos para alivio de dor cervical:

Uso de Medicacéo %
N&o faz uso 65
Analgésico 22

Anti-inflamatério
Analgésico e Anti-inflamatorio

N&o responderam
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Quando a variavel “Uso de medicamento” foi categorizada de forma binaria (sim
ou nédo), o resultado da analise se manteve negativo (p=0,273).

Com relacdo ao aumento da dor durante a pandemia, o teste qui-quadrado ndo
encontrou diferenca estatisticamente significativa entre a frequéncia da dor cervical e
0 aumento da dor durante a pandemia (p=0,104). A pandemia influenciou no aumento
da dor cervical, uma vez que a pandemia mostrou apresentar impacto direto na cervi-
calgia (Tabela 13).

E inegavel que a pandemia, afetou diretamente ou indiretamente toda uma po-
pulacdo, os efeitos negativos com o passar dos dias se tornam mais evidentes, entre
eles alteracdes fisicas e psicologicas, fatores esses que estdo diretamente ligados a
tensdo muscular (PEREIRA et al., 2020).

Tabela 13: Correlacéo entre a frequéncia da dor cervical e seu aumento durante a pandemia.

1lvez 2 vezes 3 vezes
Intermitente na semana na semana na semana Total
Nao 0 7 4 1 12

Um pouco 4 9 6 8 27
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Sim 7 4 5 5 21
Total 11 20 15 14 60
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Em referéncia ao uso de mobilidrios adequados dentro de padrbes ergométri-
cos que possuem possibilidade do aumento de dor cervical, 55% dos participantes
afirmam nao utilizar mobiliarios dentro dos padrées, 36% afirmam que alguns dos mo-
bilidrios estdo de acordo com os padrdes, e 7% que sim, 0s mobiliarios estao dentro
de padrdes ergométricos, 2% nao responderam, como mostra a tabela 14. Sabe-se
gue a rotina de estudantes, com a vida sedentaria, que permanecem em mesma po-
sicao por longo periodo, utilizam computadores e possuem uma postura em flexdo de
cervical vem se tornando a grande parcela dos portadores de cervicalgia inespecifica
(TOURINHO; JUNIOR, 2020).

O uso de eletrénicos para adaptacédo ao modelo de ensino a distancia, aumen-
tou muito com a pandemia, além das necessidades académicas, 0 uso da tecnologia
também para momentos de lazer, seu uso por periodos prolongados diariamente,
pode acarretar riscos a saude, inclusive a saude fisica. Isso se d4 ao aumento do uso
de eletrénicos em ambiente ndo apropriado e a ma adequacéo postural, viabilizando
alteracdes sobrecarga muscular e ligamentar na coluna vertebral, podendo assim ser
um dos fatores que ocasionam as dores, onde a posi¢cao sentada com o pescoco fle-
tido é frequentemente assumida durante os periodos de estudo associado ao uso fre-
guente de celulares e tablets (SATO, 2019).

Tabela 14: Uso de mobiliarios de acordo com padrfes ergométricos.

Uso de mobilidrio de acordo com padrdes ergométricos %
Alguns estdo de acordo com padr8es ergométricos 36
Na&o utilizo mobiliarios dentro de padrées ergométricos 55
Sim, utilizo mobiliarios dentro de padrées ergométricos 7
N&o respondeu 2

Fonte: Dados da pesquisa, 2021)

Com relacdo ao uso de mobiliario dentro dos padrdes ergométricos, o teste qui-
quadrado ndo encontrou diferenca estatisticamente significativa entre a frequéncia da
dor cervical e 0 uso desse mobiliario (p=0,800), o que pode estar atrelado a pouca
utilizacdo de mobiliario ergondmico por parte dos participantes do estudo. Sabe-se
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gue entre as principais causas de cervicalgia sdo de natureza ergonémica, como pos-
tura desajustada pois apesar dos mobiliarios estarem cada vez mais adaptados aos
usuarios, a inadequacao de seu uso e o estilo de vida agitado que o aluno adota du-
rante sua formagao conciliando tarefas rotineiras com curriculares, potencializacao

das dores e desconfortos musculoesqueléticos (Tabela 15) (SOUZA et al., 2014).

Tabela 15: Correlacéo entre frequéncia de dor cervical e o uso de mobiliarios em padrdes ergométricos.
lvezna 2 vezes na 3 vezes na

Intermitente Semana semana semana Total
Nao faz uso 5 11 11 7 34
Alguns 5 8 3 6 22
Sim 1 1 1 1 4
Total 11 20 15 14 60

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

O presente estudo mostra que apenas 5 % dos participantes afirmam que po-
dem ler quanto queiram, em qualquer posicdo e sem sentir dor cervical, enquanto os
demais sentem algum grau de dor seja ela leve, moderada ou grave, durante posicio-
namentos como deitado e sentado. Em estudo de Delevati e colaboradores (2011) foi
possivel observar que ha elevados percentuais de incapacidade moderada ao relaci-
onar a leitura e a dor de cabeca em individuos que possuem cervicalgia, os quais na

maioria das vezes realizam esfor¢os repetitivos e matem posturas inadequadas.

Tabela 16: Posicionamento para leitura e dor cervical.

Posicdes de Leitura %
Eu ndo posso ler nada em posi¢éo deitada pois sinto uma grande dor cervical. 2
N&o ler nada em posicdo sentada pois sinto uma grande dor cervical. 2
Ler em posicao deitada, mas com uma dor cervical leve, e mal posso ler em posicdo sentada, por 5
causa de uma grande dor cervical.

Ler em posicdo sentada, mas com uma dor cervical leve, e ndo posso ler nada em posi¢céo deitada 5
pois sinto uma grande dor cervical.

Ler em posi¢éo deitada e sem sentir dor cervical, e ler em posi¢do sentada, mas com uma dor 5
cervical moderada.

Ler em posi¢do sentada e sem sentir dor cervical, e ler em posicéo deitada, mas com uma dor >
cervical leve.

Ler em posicdo deitada, mas com uma dor cervical leve, e ler em posi¢cdo sentada, mas com uma 3

dor cervical leve.

Ler tanto quanto eu queira, em posicdo sentada e sem sentir dor cervical. 3
Ler em posicdo deitada, mas com uma dor cervical leve, e ler em posicdo sentada, mas com uma
dor cervical leve

Ler em posi¢éo deitada, mas com uma dor cervical leve, e ler em posi¢do sentada, mas com uma
dor cervical moderada.

Ler em posicao deitada, mas com uma dor cervical moderada, e ler em posi¢cdo sentada, mas com
uma dor cervical moderada.
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Ler tanto quanto eu queira, em qualguer posi¢cdo e sem sentir dor cervical.

Mal posso ler quanto eu queira em posicao sentada, por causa de uma grande dor cervical.
Posso ler tanto quanto eu queira em posi¢do deitada, mas com uma dor cervical leve.

Posso ler tanto quanto eu queira em posi¢éo deitada, mas com uma dor cervical moderada.
Posso ler em posicdo deitada e sem sentir dor cervical, e ler em posi¢cdo sentada, mas com uma
dor cervical leve.

Posso ler tanto quanto eu queira em posicao sentada, mas com uma dor cervical leve.

PWw N NN~ O
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Posso ler tanto quanto eu queira em posicao sentada, mas com uma dor cervical moderada.

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Quando perguntados em relacdo a concentracédo, apenas 27% dos participan-
tes alegaram prestar atencdo quando querem e sem nenhuma dificuldade, 42% dos
participantes afirmam que conseguem prestar atencdo quando querem, porém, com
uma dificuldade leve, 20% deles tem dificuldade moderada em prestar atengéo, 10%
mostram ter muita dificuldade em prestar atencdo, e 2% deles afirma ndo conseguir
prestar atencdo, como mostra a tabela 17. A aprendizagem é um fator diretamente
ligado a fatores emocionais, 0s quais estdo envolvidos diretamente a capacidade de
aprendizagem (CONSTANTINO, 2020).

Tabela 17: Influéncia da cervicalgia na concentragao.

Em relacéo a concentracéo: %
Eu ndo consigo prestar atencéo. 2
Eu tenho muita dificuldade em prestar atencao. 10
Eu tenho dificuldade moderada em prestar atencéo quando eu quero. 20
Eu consigo prestar atencdo quando quero sem dificuldade. 27
Eu consigo prestar atencéo quando quero com uma dificuldade leve. 42

Fonte: Dados da pesquisa, 2021

Com relagdo a capacidade de concentracéo, o teste qui-quadrado ndo encon-
trou diferenca estatisticamente significativa entre a frequéncia da dor cervical e a ca-
pacidade de concentracdo p=0,225), uma vez que poucos o0s participantes relatam
alteracdo de concentracdo podendo estar relacionado ao fato de que a amostra é uma
amostra relativamente jovem, a qual de maneira geral tem boa capacidade de con-
centracao, sabe-se que um dos fatores negativos relacionados a alteracédo de concen-

tracdo é ansiedade a qual pode proporcionar ao individuo levando uma diminui¢do na
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concentracdo, reducdo da memoaria e prejuizo na capacidade de associacao, indivi-

duos ansiosos se distraem 0 que permite que surjam pensamentos que atrapalham

seus resultados (Tabela 17) (KARINO, 2010).

Tabela 18: Correlacéo entre a frequéncia da dor cervical e a capacidade de concentracéo.

1vezna 2 vezes na 3 vezes na
Intermitente semana semana semana Total
Nenhuma ou 6 17 10 8 41
pouca alteracéo
Alteracdo mode- 5 3 5 6 19
rada ou grave
Total 11 20 15 14 60

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
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5 CONCLUSAO

Os dados do referido estudo, em conjunto apontam para uma a idade dos par-
ticipantes variou de 18 a 72 anos, além disso é possivel observar que a maioria dos
individuos apresenta algum sintoma cervicoalgico por pelo menos 1 vez na semana.
Ha uma proporcéo entre cervicalgia e irradiacdo cervical e os locais com maior evi-
déncia de irradiagcédo sdo os ombros, seguidos de bracos, antebracos e dedos da méo.

Em relagéo as atividades que aumentem a dor cervical, apenas 22% dos parti-
cipantes relatam nao apresentar dor cervical na realizacéo de atividades, e os demais
apresentam dor durante atividades de vida diaria. Quanto a realizacdo de atividades
para alivio da dor cervical, 41% dos participantes apresentam caracteristicas de vida
sedentaria, e os demais praticam atividades como caminhadas, exercicios em acade-
mia com e sem supervisdo, massoterapia, pilates, osteopatia, fisioterapia convencio-
nal, futebol, alongamentos.

Ao avaliar a correlacao entre frequéncia da dor cervical e a ocorréncia de dores
de cabeca, foi possivel constar que o fato de que uma frequéncia maior de dor cervical
tem potencial para aumentar proporcionalmente as dores de cabeca.

O uso de medicacdo, como tratamento Unico ndo traz melhora da dor, sendo
relevante a associacdo entre a pratica de exercicios, terapias e o uso de medicacéo.

Durante a pandemia ocorreu o aumento da dor cervical. Ao avaliar correlagao
entre frequéncia da dor cervical e capacidade de concentracdo, foi possivel atentar
gue a maioria da populacéo do estudo possui boa capacidade de concentragéo, visto
gue € uma amostra relativamente jovem.

A presenca de dor, leva a outras alteragdes, como irradiagdo, aumento do uso
de medicacbes, ocorréncia de dores de cabeca o que poderia afetar a qualidade de
vida do individuo.

Os resultados mais positivos para reducéo da cervicalgia estao relacionados a

associacao de exercicios fisicos, fisioterapia e uso de farmacos.
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APENDICE A — QUESTIONARIO PARA PESQUISA ANONIMA VIA GOOGLE
FORMS — CERVICALGIA EM ESTUDANTES DE NIVEL SUPERIOR

Comité de Etica em Pesquisa

CEP | URI Erechim URI

ERECHIM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) — para questiona-

rio eletrénico via Google Forms

Prezado académico!

Vocé esta convidado (a) a preencher este questionario anénimo para ambiente
virtual que faz parte da coleta de dados da pesquisa Efeitos De Um Programa De
Terapia Manual Na Cervicalgia Em Estudantes De Nivel Superior sob execuc¢do da
académica do Curso de Fisioterapia Leticia Bianchi, telefone para contato 54-
999565979 e sob responsabilidade do pesquisador Prof. Elvis Wisniewski, telefone
54-996662003.

A pesquisa tem como objetivo avaliar a presenca de dor cervical e caracteristi-
cas da mesma em estudantes do ensino superior da URI Erechim e caso vocé apre-
sente algum sintoma de dor cervical ou sintoma associado, apos responder ao ques-
tionario para ambiente virtual, podera participar da fase seguinte onde serdo aplicadas
técnicas de fisioterapia para reduzir os sintomas, estabelecendo contato com a aca-
démica Leticia Bianchi.

A participacao é voluntaria, ndo sendo necessaria sua identificacdo. Se néo
quiser participar, apenas saia da pagina ou nao termine de preencher o formulario.

Caso as questdes tenham asterisco (*) sdo obrigatérias, mas vocé é livre para
nao responder uma questdo que eventualmente ndo se sentir a vontade para res-
pondé-la.

Desde ja a académica agradece sua participacdo no estudo, e esté disposta a
disponibilizar sua pesquisa assim que concluir, caso tenha interesse nessas informa-

cOes, enviando uma solicitacéo através do e-mail leticia_bianchi@hotmail.com.
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SOMENTE ACEITE OU NAO PARTICIPAR DA PESQUISA APOS LER O
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) no link:
https://docs.google.com/document/d/1IDNXVIMAK6SANKKYO-
CAADr_BO0OrBI4g929Z10EtF

O questionario € composto por 15 questbes e o tempo médio para preenchi-

mento é de 5 minutos, referentes a idade, curso de graduacéo, presenca e intensidade
da dor, com ou sem irradiacéo, influéncia nas atividades de vida diaria, e possiveis

formas de tratamento utilizadas até o momento.

Agora que vocé leu o TCLE, aceite participar da pesquisa assinalando a opcéo
adequada para a questdo na sequéncia, ou, se nao quiser participar, simplesmente
feche esta pagina. Solicitamos que o questionario seja respondido e enviado uma

Unica vez.

Aceita participar da pesquisa?
Sim.

Nao.

QUESTIONARIO
Na sequéncia serdo apresentadas 2 questdes relacionadas a idade e curso de gradu-
acdo e apos e 13 questdes objetivas, ambas com o objetivo de analisar quais os prin-

cipais fatores relacionados a cervicalgia.

1. Qual suaidade?

2. Qual seu curso de Graduagéo?

3. Qual sua Frequéncia de Dor cervical:
1 vez nasemana.

2 vezes na semana.


https://docs.google.com/document/d/1DNXV9M4K6sANkKyOCAADr_B0rBI4q929Z1oEtF
https://docs.google.com/document/d/1DNXV9M4K6sANkKyOCAADr_B0rBI4q929Z1oEtF

3 vezes na semana.

Intermitente.

4 Durante a Pandemia essa dor aumentou:
Sim.
Um pouco.

N&o.

5 Essador costuma ser irradiada para outros locais:
Sim.

Nao.

6 Quais os locais que essa dor afetada:
Somente regido cervical.
Dor irradiada também para os ombros.
Dor irradiada também para os bracos.
Dor irradiada também para os antebracos.

Dor irradiada também para os dedos da méo.

7 Vocé realiza alguma atividade a qual ajuda a diminuir essa dor:
N&o.
Pilates.
Fisioterapia Convencional.
Osteopatia.
Massoterapia.
Exercicios em academia com supervisao.
Exercicios em academia sem supervisao.
Caminhada.
Outro:

39
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8 De 1 (pouco) a 5 (muito) qual o indice de diminuicdo da sua dor apos a

pratica de atividades:

g »~» w N

9 Vocé faz uso de alguma medicacéao para alivio da sua dor
N&o.
Analgésico.

Anti-inflamatoério.

10 Vocé utiliza mobiliarios dentro de padrdoes ergométricos:
Sim, utilizo mobilidrios dentro de padrées ergométricos.
Alguns estdo de acordo com padrfes ergométricos.

N&o utilizo mobiliarios dentro de padrées ergométricos.

11 Em relacéao a leitura:
Eu posso ler tanto quanto eu queira, em qualquer posicéo e sem sentir dor cervical.
Eu posso ler tanto quanto eu queira, em posicao deitada e sem sentir dor cervical.
Eu posso ler tanto quanto eu queira, em posicdo sentada e sem sentir dor cervical.
Eu posso ler tanto quanto eu queira em posicao deitada, mas com uma dor cervical
leve.
Eu posso ler tanto quanto eu queira em posi¢cao sentada, mas com uma dor cervical
leve.
Eu posso ler tanto quanto eu queira em posi¢ao deitada, mas com uma dor cervical
moderada
Eu mal posso ler quanto eu queira em posicao deitada, por causa de uma grande dor

cervical.
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Eu mal posso ler quanto eu queira em posicdo sentada, por causa de uma grande dor
cervical.

Eu ndo posso ler nada em posicéo deitada pois sinto uma grande dor cervical.

Eu ndo posso ler nada em posicéo deitada pois sinto uma grande dor cervical.

12 Em relacéo a dores de cabeca:
Eu ndo tenho nenhuma dor de cabeca.
Eu tenho pequenas dores de cabecga e com pouca frequéncia.
Eu tenho dores de cabe¢a moderadas e com pouca frequéncia.
Eu tenho dores de cabeca moderadas e com muita frequéncia.
Eu tenho dores de cabeca graves e com pouca frequéncia.
Eu tenho dores de cabeca graves e com muita frequéncia.

13 A dor cervical altera sua concentracédo?
Eu consigo prestar atencdo quando quero sem dificuldade.
Eu consigo prestar atencdo quando quero com uma dificuldade leve.
Eu tenho dificuldade moderada em prestar atencdo quando eu quero.
Eu tenho muita dificuldade em prestar atencao.

Eu ndo consigo prestar atencéo.

14 Em relacéo a atividades diarias:
Eu consigo realizar todas as minhas atividades sem nenhuma dor cervical.
Eu consigo realizar todas as minhas atividades com uma leve dor cervical.
Eu consigo realizar a maioria, mas nao todas as minhas atividades por causa da dor
cervical.
Eu consigo realizar poucas das minhas atividades por causa da dor cervical.

Eu n&o consigo realizar nenhuma das minhas atividades por causa da dor cervical.

15 Em relagé&o a levantar objetos:
Eu posso levantar objetos leves sem sentir dor.

Eu posso levantar objetos pesados sem sentir dor.



42

Eu posso levantar objetos pesados, mas isso aumenta minha dor cervical.
A dor me impede de levantar objetos pesados do ch&o, mas consigo se eles estiverem
em uma boa posic¢do, por exemplo em uma mesa.

A dor me impede de levantar objetos, mesmo em posic¢des alternadas.

- Obrigada desde ja a vocé académico, pela disponibilidade em participar da pes-

quisa.
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ANEXO A — Parecer Consubstanciado do CEP.

URI - UNIVERSIDADE
REGIONAL INTEGRADA DO Wﬂtﬂ
ALTO DO URUGUAI E DAS s
MISSOES - URI - CAMPUS DE
ERECHIM/RS

DADOS DA EMENDA

Titulo da Pesquisa: EFEITOS DE UM PROGRAMA DE TERAPIA MANUAL NA CERVICALGIA EM
ESTUDANTES DE NIVEL SUPERIOR
Pesquisador: Elvis Wisniewski

Area Temética:
Versao: 4

CAAE: 39216820.3.0000.5351
Instituicdo Proponente: Universidade Reg. Int. do Alto do Uruguai e das Missdes - URI - Campus

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

NUmero do Parecer: 4.840.687

Apresentacédo do Projeto:
As informagBes elencadas neste campo foram retiradas do item resumo e hip6tese do arquivo

PB_INFORMACOES BASICAS DO _PROJETO_1633161. O presente projeto tem como objetivo
avaliar os efeitos de um programa de terapia manual em estudantes do nivel superior cervicalgia.
Trata-se de umapesquisa de natureza quase-experimental, longitudinal, exploratdria, descritiva, com
uma abordagem quantitativa-qualitativa.

A regido da coluna vertebral € uma das estruturas mais complexas do esqueleto humano e, devido
essa complexidade, é um local suscetivel a traumas e leses. A rotina académica em geral é muito
estressante principalmente por conta de vaérias atividades, essa rotina pode gerar distarbios
musculoesqueléticos, como é 0 caso das cervicalgias e lombalgias. A metodologia desse estudo
consistira em preenchimento de questionario anénimo em ambiente virtual na primeira etapa e, para
aqueles que consentirem e apds analisedos pontos de tensdo muscular cervical, e a identificacéo dos
efeitos que a terapia manual, através de técnicas como massoterapia, pompage, maitland tem sobre
a dor cervical de estudantes,antecedida pela aplicacdo de um questionario virtual. A amostra sera
composta por aproximadamente 20 estudantes do nivelsuperior da URI —Erechim que relatarem possuir
dor na regido cervical, e aceitarem participar do estudo. Osdados serdo analisados através de uma
descritiva simples para média e desvio padrdo. Para dados paramétricos serd realizado o Teste t-
student epara dados nao paramétricos Wilcoxon, seraconsiderado nivel de significancia de p< 0,05.

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primério:
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Avaliar os efeitos de um programa de terapia manual em estudantes de nivel superior com sintomas
cervicodlgicos.

Obijetivo Secundario:
Identificar as principais posi¢des que o paciente permanece, as quais intensificam os sintomas de

dor.ldentificar a intensidade da dor na regiao cervical antes e apds a aplicacdo de técnicas de terapia
manual.

Identificar pontos de dor (trigger points) cervical antes e apos a aplicacédo de técnicas de terapia manual.
Avaliar a amplitude dos movimentos cervicais e membro superior antes e apos a aplicacao de técnicas
de terapia manual.

Avaliar a forca de preensao palmar antes e ap0s a aplicagao de técnicas de terapia manual.
Avaliar a qualidade de vida dos participantes do estudo antes e apés a aplicacdo de técnicas de

terapiamanual.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:
Riscos:O paciente podera sentir desconforto nas primeiras sessfes, por ndo estar habituado as

técnicas utilizadas,levando assim a um aumento da tensdo muscular inicial. O desconforto sera
minimizado pela aplicagdo de técnicas de relaxamento miofascial, que séo préprias da terapia manual,
bem como pela manutencdo de um ambiente silencioso e com temperatura confortavel.
Beneficios:A execucdo do projeto tem como beneficios esperados a redugdo na tenséo e dor cervical
em estudantes de nivel superior, através da técnica de terapia manual. Espera-se também divulgar os
resultados obtidos em revistas cientificas e de circulacédo entre os profissionais da area da fisioterapia,
com vistas a ampliar conhecimentos sobre as repercussdes da atividade fisioterapéutica na melhora
no bem estar de estudantes com cervicalgia.

Comentérios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
E um trabalho de conclusdo de curso de fisioterapia, trata-se de uma pesquisa de natureza quase

experimental, longitudinal, exploratéria, descritiva, com uma abordagem quantitativa-qualitativa, com
20 académicos da URI, a fim de avaliar os efeitos de um programa de terapia manual em estudantes
de nivel superior com sintomas cervico-algicos. A previsdo de execucdo é de 01/03/2021 até
30/11/2021.

Consideracfes sobre os Termos de apresentacgao obrigatoria:

Foram apresentados os seguintes documentos em apéndice/anexo:

TCLE (Estéa de acordo)

Carta de autorizagdo instituicio(esta de acordo) Carta de autorizagdo coordenacgédo(esta de acordo)

Folha de rosto (esta de acordo)

Recomendacgdes:

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:
O presente projeto ja foi aprovado por este Comité.

Considerag@es Finais a critério do CEP:
O projeto esté apto a ser executado. Tendo em vista a legislacdo vigente, deve ser encaminhado ao

CEP- URI/Plataforma Brasil o relatério final (TCC, monografia, dissertacdo, artigo, etc) ao término do

trabalho, via notificacdo, para que sejam devidamente apreciadas, conforme Norma Operacional
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XI.2.d. Qualquer modificac&o do projeto original deve ser apresentada a este CEP, de forma objetiva e

com justificativas, para nova apreciacdo, via recurso da EMENDA. Na submissdo de EMENDAS,

deve ser inserido o Documento de Solicitagdo de Emenda a Protocolo (Modelo do Documento na

pagina do CEP). Salientamos que os cuidados com o0s protocolos de biosseguranca devem ser

redobrados.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

08:20:36

Tipo Documento Arqui Postagem Aut Situaca
VO or 0

Informacdes PB_INFORMACOES BASICAS 176 | 23/06/202 Aceito

Bésicas 731 1

do Projeto 5 El.pdf 17:28:54

Outros Questionario_google forms.pdf 23/06/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
1
17:23:33

TCLE / Termos |TCLE_Formulario_Eletronico.pdf 23/06/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito

de Assentimento 1

/ 17:22:12

Justificativa

deAuséncia

Projeto Detalhado /| Projeto.docx 23/06/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito

Brochura 1

Investigad 17:21:37

or

Outros Oficio_emen.pdf 01/06/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
1
17:14:17

Declaracéo de Termo_aut_coord.pdf 01/06/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito

Instituicéo e 1

Infraestrutu 17:12:13

ra

Declaracéo de Termo_aut_inst.pdf 01/06/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito

Instituicao e 1

Infraestrutu 17:09:55

ra

Outros Carta_Resposta.pdf 22/01/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
1
11:50:13

Outros Tipificacao_de_pesquisa.pdf 15/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
11:06:48

Outros Ficha_de_dados.pdf 02/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
08:23:03

Outros Tec_Manip.pdf 02/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
08:21:48

Outros Pontos_dor.pdf 02/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
08:21:17

Outros Escala_dor.pdf 02/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
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Outros Conv_part.pdf 02/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
08:19:46

Outros SF_36.pdf 02/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
08:19:12

Folha de Rosto Folha_de_rosto.pdf 02/10/202 | Elvis Wisniewski  |Aceito
0
08:18:06

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:
N&o

Enderego: Av. Sete de Setembro, 1621, prédio 01, =ala 1.37
Bairro: Fatima CEP: 99.709-910
UF: RS Municipio: ERECHIM

Telefone: (54)3520-9000 Faw: (54)3520-9090 E-mail: eficacomite@uricer.edu.br
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ANEXO B — Termo de Autorizacéo da Instituicao.

Comité de Etica em Pesquisa

CEP | URI Erechim URI

ERECHIM

Termo de Autorizacao da Instituicéo

Eu, Paulo Roberto Giolo, Diretor Geral da URI — Campus Erechim, responsavel
pela Universidade Regional Integrada do Auto Uruguai e das MissGes- Campus de
Erechim- RS, autorizo a realizagéo do estudo, a ser conduzido pelos pesquisadores
abaixo relacionados apés liberacdo do mesmo pelo CEP sob o parecer 4.398.403,
CAAE 39216820.3.0000.5351

Fui informado pelos responséaveis do estudo sobre as caracteristicas e objeti-
vos da pesquisa, bem como das atividades que seréo realizadas na instituicao a qual
represento. Autorizo a pesquisadora a realizar a pesquisa, bem como a divulgacao da
mesma, através do setor de comunicacdo da URI Erechim, por e-mail ou plataformas
digitais. Onde serd realizada uma pesquisa sobre cervicalgia em estudantes do nivel
superior da URI Erechim, através de um questionario anénimo para ambiente virtual,
para aqueles que apresentarem alguma dor cervical e desejarem participar do estudo.

Declaro ainda ter lido e concordado com o parecer ético emitido pelo CEP da
instituicdo proponente, conhecer e cumprir as Resolucées Eticas Brasileiras, em es-
pecial a Resolucdo CNS 466/12 e a CNS 510/16. Esta instituicdo esta ciente de suas
corresponsabilidades como instituicdo coparticipante do presente projeto de pesquisa
e de seu compromisso no resguardo da seguranca e bem-estar dos participantes de
pesquisa nela recrutados, possibilitando condicdes minimas necessarias para a ga-
rantia de tal seguranca e bem-estar.

Erechim, ........ de ., de 20.......

Assinatura e carimbo do responsavel institucional



Lista Nominal de Pesquisadores:
Elvis Wisniewski
Leticia Bianchi
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ANEXO C - Termo de Autorizacdo a Coordenacao dos Cursos de Nivel Superior.

Comité de Etica em Pesquisa

CEP | URI Erechim U’RI

ERECHIM

Termo de Autorizacdo a Coordenacdo dos Cursos de Nivel Superior

Eu, ,Coordenador do Curso de

da Universidade Regional Integrada do Auto Uruguai e das Missdes - Campus de Ere-
chim- RS, autorizo a realizagdo do estudo, a ser conduzido pelos pesquisadores
abaixo relacionados. Fui informada pela responséavel do estudo sobre as caracteristi-
cas e objetivos da pesquisa, bem como das atividades que seréo realizadas no curso
gue coordeno. Onde sera realizada uma pesquisa sobre cervicalgia em estudantes do
nivel superior da URI Erechim, através de um questionario andénimo para ambiente
virtual, para aqueles que apresentarem alguma dor cervical e desejarem participar do
estudo.

Declaro ainda ter lido e concordado com o parecer ético emitido pelo CEP da
instituicdo proponente, conhecer e cumprir as Resolugdes Eticas Brasileiras, em es-
pecial a Resolucdo CNS 466/12 e a CNS 510/16. Esta coordenacao esta ciente de
suas corresponsabilidades como curso coparticipante do presente projeto de pesquisa
e de seu compromisso no resguardo da seguranca e bem-estar dos participantes de
pesquisa nela recrutados, possibilitando condicdes minimas necessarias para a ga-
rantia de tal seguranca e bem-estar.

Erechim, ........ (o [T de 20.......

Assinatura e carimbo do responsavel institucional
Lista Nominal de Pesquisadores:
Elvis Wisniewski

Leticia Bianchi
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ANEXO D - Termo de consentimento livre e esclarecido — para questionario ele-

trénico via Google Forms

Comité de Etica em Pesquisa

CEP | URI Erechim URI

ERECHIM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) — para questioné-

rio eletrénico via Google Forms

Vocé esta convidado (a) a preencher este questionario anénimo para ambiente
virtual que faz parte da coleta de dados da pesquisa Efeitos De Um Programa De
Terapia Manual Na Cervicalgia Em Estudantes De Nivel Superior sob execucédo da
académica do Curso de Fisioterapia Leticia Bianchi, telefone para contato 54-
999565979 e sob responsabilidade do pesquisador Prof. Elvis Wisniewski, telefone
54-996662003.

O projeto consiste em responder a um questionario disponibilizado na internet,
on-line, ja disponivel nesta pagina, na sequéncia, elaborado na plataforma Google
Forms. A pesquisa tem como objetivo avaliar a presenca de dor cervical e caracteris-
ticas da mesma em estudantes do ensino superior da URI Erechim e caso vocé apre-
sente algum sintoma de dor cervical ou sintoma associado, apos responder ao ques-
tionario para ambiente virtual, podera participar da fase seguinte onde serdo aplicadas
técnicas de fisioterapia para reduzir os sintomas, estabelecendo contato com a aca-
démica Leticia Bianchi.

O questionario “Cervicalgia em Académicos de Nivel Superior’ é composto por
15 questdes de multipla escolha e abertas, tempo médio para preenchimento € de 5
minutos, referentes a idade, curso de graduacéo, presenca e intensidade da dor, com
ou sem irradiacédo, influéncia nas atividades de vida diaria, e possiveis formas de tra-

tamento utilizadas até o momento.
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Seus dados de identificacdo ndo serdo solicitados e suas respostas chegarao
a nos pesquisadores, sem identificacdo. Suas respostas serdo utilizadas apenas para
este projeto aprovado pelo Comité de Etica da URI-Erechim.

Ao responder o referido questionario ndo havera beneficios diretos ao partici-
pante, mas vocé podera ser beneficiado ao participar da etapa seguinte que é a apli-
cacao de técnicas para minimizar os sintomas de dor cervical € possivel irradiacao
para membros superiores e auxiliar na coleta de dados epidemiolégicos referente a
dor cervical. Ao responder o questionario vocé sera submetido aos desconfortos como
o tempo despendido para responder.

E possivel que acontecam riscos minimos, uma vez que se trata de um questi-
onario anénimo, ndo havendo a possibilidade de identificacdo da parte dos pesquisa-
dores. Apesar disso, vocé podera se sentir cansado ou constrangido ao responder o
instrumento de pesquisa e, caso isso aconteca, podera encerrar as respostas e reto-
mar o link de acesso quando for mais conveniente. De forma semelhante, se optar por
desistir de participar, podera retirar seu consentimento a qualquer momento.

Outro risco, estéa relacionado ao fluxo de dados em meio virtual, em funcéo das
limitagcOes das tecnologias utilizadas, relativo ao acesso criminoso (por rackers, por
exemplo, que podem desviar as informacdes em transito ou armazenados no compu-
tador ou na “nuvem?”). Para minimizar esses riscos, os computadores utilizados pelos
pesquisadores possuem antivirus e os dados permanecerao online apenas durante o
periodo de recepcéo dos dados (coleta de dados). Em seguida os dados serdo arma-
zenados em pendrives e/ou DVDs regravaveis (sendo excluidos do Google Drive —
programa que armazena as respostas do Google Forms). Apés término da analise dos
dados, suas respostas serdo mantidas em local seguro, em pendrive ou em DVD, por
cinco anos. Ao término deste periodo, os dados seréo apagados (pendrive) ou destru-
idos de forma ecologicamente correta (DVD). Apesar dos cuidados, existem limitacdes
técnicas dos pesquisadores (antivirus, por exemplo, ndo séo infaliveis, ou mesmo o
furto das unidades de armazenamento ou computadores com os dados, é possivel),
para assegurarem total confidencialidade e anulacdo do potencial risco de violacdo ao
banco de dados.

Apobs ler e receber explicacdes sobre a pesquisa, vocé tem direito de:

1. N&o ser identificado e ser mantido o carater confidencial das informacdes
relacionadas a privacidade.
2. Assisténcia durante toda pesquisa, bem como o livre acesso a todas as

informacdes e esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequéncias, en-
fim, tudo o que quiser saber antes, durante e depois da sua participacao.

3. Recusar a participar do estudo, ou retirar 0 consentimento a qualquer
momento, sem precisar justificar, e de, por desejar sair da pesquisa, nédo sofrer qual-
quer prejuizo a assisténcia a que tem direito.
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4, Procurar por indenizacéo, conforme determina a lei, caso ocorra algum
dano decorrente da participacdo no estudo.

5. Ter acesso ao teor do contetdo do instrumento (tépicos que serdo abor-
dados), antes de responder as perguntas.

6. Procurar esclarecimentos com o Sr. Elvis Wisniewski, URI Erechim, por
meio do numero de telefone: (054) 996662003 ou Av. Sete de Setembro 1621, sala
22 do prédio 11, em caso de duvidas ou notificacdo de acontecimentos n&o previstos.

7. Entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da URI Erechim
pelo telefone (54)3520-9000, ramal 9191, entre segunda e sexta-feira das 13h30min
as 17h30min ou no endereco Avenida Sete de Setembro, 1621, Sala 1.37 na URI
Erechim ou pelo e-mail eticacomite@uricer.edu.br, se achar que a pesquisa ndo esta
sendo realizada da forma como foi proposta ou que se sinta prejudicado (a) de alguma
forma, ou se desejar maiores informacdes sobre a pesquisa. O CEP tem a obrigacao
de revisar todos os protocolos de pesquisa envolvendo seres humanos, cabendo-lhe
a responsabilidade primaria pelas decisdes éticas pertinentes, a serem desenvolvidas
na Instituicdo, tomadas em conformidade com os critérios estabelecidos pelas Reso-
lugcdes do Conselho Nacional de Saude, de modo a defender os interesses dos parti-
cipantes de pesquisa em sua integridade e dignidade, visando a preservacao e a se-
guridade dos direitos e deveres dos participantes de pesquisa e da comunidade cien-
tifica, contribuindo com o desenvolvimento da pesquisa dentro dos padrdes éticos, na
Instituicao.

Se concordar em participar da pesquisa este documento sera seu Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Para manter uma coépia, imprima esta pagina ou
salve em PDF. Se vocé precisar de qualquer esclarecimento sobre esta pesquisa ou
quiser acesso a outras informacdes (ou desejar o resultado da pesquisa ao final
da mesma), a qualquer momento, entre em contato com os pesquisadores responsa-
veis pelo estudo (dados fornecidos abaixo). Se preferir, entre em contato antes de
responder ao questionario.

Nome do professor Pesquisador: Elvis Wisniewski
E-mail: 1441 @uricer.edu.br
Fone:54-996662003

Nome do aluno Pesquisador: Leticia Bianchi
E-mail: leticia bianchi@hotmail.com
Fone: 54-999565979



mailto:eticacomite@uricer.edu.br
mailto:leticia_bianchi@hotmail.com

