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1. INTRODUCAO

E bem estabelecido que os exercicios fisicos, sejam de treinamento aerdbio ou de forca,
promovam beneficios para a saude. Este fato € considerado mais relevante em algumas
profissdes, como a dos bombeiros militares, que precisam estar aptos fisicamente para suas
atividades operacionais, Durante os cursos de formacdo militar e em atividades militares
operacionais sao realizados diversos tipos de atividades e exercicios fisicos. Entretanto, por
serem realizados grandes volumes de treinamento, os praticantes tém um maior risco de sofrerem

lesbes musculoesqueléticas.

Com o necessério objetivo de manter o condicionamento fisico, o Corpo de Bombeiros Militar do
Distrito Federal (CBMDF) promove seu treinamento fisico e suas praticas de trabalho baseado no
Teste Fisico Militar(TFM)?, que tem como objetivo avaliar o condicionamento fisico,
composicdo corporal, promover a manutengdo da salde, manter e auxiliar as capacidades fisicas e

psicoldgicas dos profissionais2.

Além da possibilidade de lesbes musculoesqueléticas devido ao treinamento fisico, 0s
profissionais do corpo de bombeiros precisam executar algumas tarefas relacionadas ao trabalho
que podem ser fatores de risco para o surgimento de distdrbios, como as posturas e 0s
movimentos inadequados, repeti¢fes, vibracdes, sobrecarga estatica e dinamica, intervalo de
descanso insuficiente e aspectos ambientais, pois sdo importantes preceptores no surgimento de

lesdes ou de um quadro &lgico®.

As principais lesbes musculoesqueléticas encontradas durante as atividades militares acometem
principalmente membros inferiores, podendo ocorrer por traumas diretos e indiretos e evoluir
para a cura ou para uma sequela, levando a interrupgdo precoce da capacidade do treinamento
fisico ou em sua atividade profissional cotidiana® . Este fator é importante, pois lesdes
musculoesqueléticas sdo a principal causa de consultas médicas nos servigos militares dos EUA,
resultando em quase 2,0 milhdes de visitas clinicas por ano. Segundo estes dados, quase 50% dos
membros do servico militar experimentam uma lesdo nova a cada ano e metade das lesdes sdo

causadas por um treinamento fisico ou demais esportes®.



As lesdes musculoesqueléticas que acometem pracas e oficiais militares correspondem,
principalmente, as lesbes inflamatdrias, aos transtornos articulares, as fraturas por estresse, aos
microtraumas, as lesdes musculares e tendineas ®”®°. Tais lesdes est&o relacionadas também com
0 treinamento e condicionamento fisico militar inadequado, caracteristicas morfo
antropométricas, lesdes pregressas e imprudéncia tanto do preparador fisico quanto do

6,7,8,10

praticante . Os segmentos mais acometidos sdo: Ombro, coluna lombar, mé&o, punho,

musculatura da coxa, panturrilha, perna, joelho, tornozelo e pé *°.

N&o foi encontrado estudo sobre as lesdes as profissionais do corpo de bombeiros de Brasilia,
portanto, este trabalho faz-se importante com o objetivo de verificar a prevaléncia das lesdes mais
comuns em militares do Corpo de Bombeiros Militares do Distrito Federal e relacionar as lesdes

com o tempo de servico e a area de atuacao.
2. REFERENCIAL TEORICO

A natureza da profissdo de um Bombeiro Militar, desde seu ingresso na corporagdo até o fim da
carreira, exige um condicionamento fisico minimo para o bom desempenho no trabalho e no

desempenho de suas atividades profissionais™.

O Treinamento Fisico Militar (TFM) visa o desenvolvimento e manutencdo dos padrdes de
desempenho fisico dos militares. O TFM ¢ dividido em treinamento muscular e treinamento
cardiopulmonar.O primeiro visa & manutencdo dos niveis adequados de forca, resisténcia, massa
muscular deixando a musculatura fortalecida. JA& o segundo € um conjunto de atividades

planejadas para aptiddo cardiopulmonar*.

Estes profissionais exercem atividades com potenciais riscos a salde, pois enfrentam extensas
jornadas de trabalho, problemas ergondmicos, exposic¢ao a agentes fisicos, bioldgicos e quimicos,
privacdo de sono, fadiga e estresses psicologicos, cognitivos e fisicos, forcas de impacto,
sobrecarga mecanica e atividades repetitivas*®**'*. Tais fatores afetam diretamente o psicolégico,
cognitivo e fisico dos militares torna-os mais susceptiveis a lesdes cronicas musculoesqueléticas,

pois influenciam significativamente nas respostas fisiolégicas do organismo™.



Relativamente a possivel causa os sintomas e desconforto musculoesqueléticos, o presente estudo
apontou a realizagdo de forgca no qual apresentou 17,82%, fadiga ou cansaco 13,33% e posturas
mantidas por muito tempo 13,32%, movimentos bruscos 11,59% e movimentos repetitivos
10.33%. Em outros estudos os fatores de risco para DORT (Doenca Osteomuscular Relacionadas
ao Trabalho) podem ser relacionados por exemplo: Grau de adequagdo do posto de trabalho,
exposicao a vibragéo e frio, pressdes mecénicas relacionadas aos tecidos, posturas inadequadas e

as cargas mecanicas musculoesqueléticas™.

3. Objetivo

O objetivo principal deste estudo é determinar a prevaléncia de lesdes musculoesqueléticas e dor

em bombeiros militares do Corpo de Bombeiros do Distrito Federal.

O objetivo secundario € determinar a regido corporal mais acometida, mecanismo de lesdo mais

comum e seu tipo principal.

4. Hipobteses

De acordo com a literatura, os militares sofrem mais impacto nos membros inferiores e coluna,
devido as caracteristicas de suas atividades profissionais. Entdo, os Bombeiros Militares do

Distrito Federal tem grandes chances de apresentarem 0s mesmos acometimentos.

5. METODOLOGIA
- Tipo de Estudo
O presente estudo contitui-se por ser uma pesquisa de carater transversal, descritivo do tipo

guantitativo.

- Aspectos Eticos
Esta pesquisa sera submetida ao Comité de Etica, segundo as resolu¢des CNS 510/16 e 466/12

ndo tendo nenhum tipo de financiamento externo.



- Amostra

A amostra serd composta por 153 Bombeiros Militares do (CBMDF) por conveniéncia a partir
de uma lista ou prontudrio obtida no Servico de Fisioterapia e Reabilitacdo Ocupacional
(SEFRO) de bombeiros aguardando tratamento na fisioterapia. A queixa principal sera Lesao
Musculoesquelética,

Serdo incluidos no estudo bombeiros do CBMDF, paciente com diagnostico de lesdo
musculoesquelética aguda ou crénica e com idade de 18 a 60 anos. Serdo excluidos do estudo os
militares com Patologias Pregressas e Lesdo Medular.

A amostra  foi definida através ap6s um  célculo amostral no  site
https://comentto.com/calculadora-amostral/, onde foi considerado o numero total de militares
que é de 349 cadastrados no Servico de Fisioterapia e Reabilitacdo Ocupacional (SEFRO) , erro

amostral de 5% e nivel de confianca de 90% com distribuicdo da populacdo mais heterogénea.

- Instrumentos e Procedimentos

Apbs aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa e fase inicial da explicacdo ao participante acerca
da pesquisa e de serem assinados os Termos de Consentimento Livre e Esclarecido, serdo
avaliados a prevaléncia de Lesdes Musculoesqueléticas em Bombeiros Militares do (CBMDF),
onde 0s mesmos responderdo dois questionarios um para a coleta de dados sobre 0 mecanismo de
lesdo, tipo, tempo de servico e outro questionario sobre a dor, e a uma escala para mensurar a
intensidade da dor.

Questionario geral para coleta de dados do individuo, contendo: nome, idade, sexo, patente,
frequéncia de atividade fisica, tipo e frequéncia de lesdes osteomusculares.

Para mensurar as diferentes qualidades de dor sera usado o questionario McGill (MPQ) que foi
elaborado em 1975 por Melzack, na Universidade McGill, em Montreal, Canada, com o objetivo
de fornecer medidas qualitativas de dor que possam ser analisadas estatisticamente. Esse € um
dos questionarios mais referenciados mundialmente e usados na pratica clinica. O MPQ avalia as
qualidades sensoriais, afetivas, temporais e miscelanea da dor'’.

Para mensurar a intensidade de dor serd usada Escala Visual Analdgica, para utilizar a EVA o
atendente deve questionar o paciente quanto ao seu grau de dor sendo que 0 significa auséncia

total de dor e 10 o nivel de dor maxima suportavel pelo paciente.



- Métodos Estatisticos
Os dados obtidos através da pesquisa serdo processados e interpretados e posteriormente
tabulados em uma planilha do Microsoft Excel 2010 e feito em forma de estatistica descritiva,

com apresentacdo das médias, desvios- padrao e variacdes maxima e minima.

6. RESULTADOS ESPERADOS
Espera-se que na populacdo-alvo do estudo (Bombeiros Militares do Distrito Federal), serdo
encontradas lesdes nos membros inferiores e coluna como mais prevalentes, devido ao tipo de

atividades desenvolvidas pelos individuos

7. CRONOGRAMA

Quadro 1. Cronograma referente as atividades a serem desenvolvidas.

2020 2021
Set | Out | Nov | Dez | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul

ETAPAS

Revisao bibliografica | X X

Escrita do Projeto X X

Submissao ao CEP

(orientador)

Coleta de dados X

Andlise de X X

resultados

Redacao do artigo X X

Apresentacao do X X
TCC 2

Envio dos resultados X X

para revistas




8. ORCAMENTO

Quadro 2. Orgamento detalhado para execucao do projeto.

consentimento livre e
esclarecido

Custos (R$
Item Descricdo Quantidade " (RS) Fonte de Observagoes
Unitario Total Recursos
1. Pessoal da Pesquisa
1. Pesquisador Principal Professor Responsavel 1 0 0
2. Assistente 0 0 0
3. Secretaria 0 0 0
4. Entrevistador(es) Discentes 2 0 0
5. Outros (especificar) 0 0 0
2. Sujeitos
1. Dispensacdo de drogas 0 0 0
Ida dos pesquisadores ao .
SEFRO (servico de fisioterapia Discentes ou
2. Visitas Clinicas e . . 6 R$20,00 R$120,00 Passe livre
e reabilitacdo ocupacional) do estudantil
CBMDF
3. Exames Laboratoriais
o 0 0 0
(especificar)
4. Exames Radiolégicos
o 0 0 0
(especificar)
5. Outros (especificar) 0 0 0
3. Material Permanente
1. Informatica (especificar) 0 0 0
2. Laboratdrios (especificar) 0 0 0
4, Material de Consumo
1. Escritério (especificar) canetas 5 R$1,00 R$5,00 Entrevistadores
Xerox de questionarios e
2. Papelaria (especificar) tabelas, termo de 600 folhas R$00,30 R$180,00 Entrevistadores




3. Outros (especificar)

Servigos de Terceiros (especificar)

1. Consultoria 0
2. Confecgao de Material 0
3. Outros 0

Outras Despesas (viagem, eventos
cientificos, correios, fone/fax, etc...

TOTAL

R$305,00
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APENDICES - A

Questionario para ser Aplicado

NOME :

IDADE: SEXO: ( )FEMININO ( )MASCULINO
PATENTE :

( ) SOLDADO 22 CLASSE ( ) 2° TENENTE

( ) SOLDADO 13CLASSE ( ) 1°TENENTE

( )CABO ( ) CAPITAO

( )3°SARGENTO ( ) MAJOR

() 2°SARGENTO () TENENTE- CORONEL
() 1°SARGENTO ( ) CORONEL

( ) SUB-TENENTE () COMANDANTE GERAL
( ) CADETE 1°ANO

( ) CADETE 2°ANO

( ) CADETE 3° ANO

( ) ASPIRANTE A OFICIAL

ATIVIDADE FiSICA REGULAR 2020:

( ) SEDENTARIO () ATIVIDADE FiSICA REGULAR 2X/SEMANA
() ATIVIDADE FiSICA REGULAR 3X/SEMANA

( ) ATIVIDADE FiSICA REGULAR 5X/SEMANA

ALGUMA LESAO ORTOPEDICA PREVIA?
( )SIM )
( )NAO DIAGNOSTICO:

ALGUMA LESAO ORTOPEDICA ATE OS DIAS ATUAIS RELACIONADAS TFM?

( )ENTORSE LOCAL:
( )CONTUSAO LOCAL:
( ) TENDINITE LOCAL:
( ) CONTRATURA MUSCULAR LOCAL:
( )ESTIRAMENTO MUSCULAR LOCAL:
( ) SUBLUXACAO /LUXACAO LOCAL:
( )BURSITE LOCAL:
( ) LESAO LIGAMENTARES / MENISCAIS

LOCAL: ( ) OUTRO  ESPECIFICAR

LESAO OCORRIDA DURANTE A REALIZACAO DE QUAL ATIVIDADE?
( ) CORRIDA

( ) PISTA DE TREINAMENTO EM CIRCUITO (PTC)

( ) FLEXAO/ABDOMINAL / BARRA FIXA

( ) AQUECIMENTO / GINASTICA BASICA

( ) PRATICA ESPORTIVA



( ) OUTRO: ~
TEMPO DE RECUPERACAO APROXIMADO: __ DIAS __ MESES( )SEM

MELHORA ( TEMPO > 3 MESES)
Anexos A - Escala Visual Analdgica (EVA)

I | TE N S —

4 |




Anexo B - Questionario McGill

Questionario de Mcgill -

Avaliagaodo Padrao da Dor

Assinale, no maximo, uma expressdo de cada grupo. Nio assinale palavras que ndo se aplicam.

Escolha dentre estas, asexpressies que melhor descrevam sua dor atual

—_———~

-—.-—u—-:h

— e, g— — — — gk

——————— )

] 1-Vibragdo

) 2-Tremor

] 3-Pulsante

) 4-Latejante

) 5-Como Batida

) 6-Como Pancada

) 1-Pontada
) 2-Choque
) 3-Tiro

) 1-Agulhada
) 2-Perfurante
) 3-Facada

) 4-Punhalada
] 5-Em langa

) 1-Fina
) 2-Cortante
) 3-Estragalha

6.

{ ) 1-Fisgada
[ ) 2-Puxio

[ ) 3-Torgdo

) 1-Calor

] 2-Queimacdo
] 3-Fervente

) 4-Em Brasa

— e — — ]

] 1-Farmigamento
) 2-Coceira

] 3-Ardor

) 4-Ferroada

— i —

) 1-Mal localizada
) 2-Dolorida

) 3-mMachucada

) 4-Doida

) 5-Pesada

—— — — —

10.

{ ) 1-Sensivel
{ ) 2-Esticada
[ ) 3-Esfolante
[ ) 4-Rachando
11.

[ ) 1-Cansativa
(

)
) 2-Exaustiva

-Castigante
-Atormenta
-Cruel

l’.n)N—*-

] 1-Amedrontadora
) 2-Apavorante

) 3-Aterrorizante
)4
] 5

Msera\rel

M—ﬁ
l'|'l
2
o
L
c
28
(=%
g
1)

-Espalha
-Irradia
-Penetra
-Aftravessa

L b=

8.

) 1-Aperta

] 2-Adormece
] 3-Repuxa

] 4-Espreme
] 5-

1
(
(
(
(
{ -Rasga

)1
] 2-Gelada
) 3-Congelante

) 1-Aborrecida
] 2-Da nauseas
] 3-Agonizante
] 4-Pavorosa

) 5-Torturante

¢ de Descritores
) 1-Sensoriais
) 2-afetivos

] 3-Avaliativos
) 4-Miscelanea
) 5-Total

Indice de Dor
) 1-Sensoriais
) 2-Afetivos

] 3-Avaliativos
) 4-Miscelanea
) 5-Total




