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RESUMO

Os policiais penais (PP’s) estdo sempre submetidos as tensdes que esse ambiente de
trabalho apresenta. Esses profissionais tém um papel muito importante na seguranca dos
estabelecimentos prisionais e sdo diversas as atividades inerentes a funcdo, o que faz com
que eles figuem frequentemente expostos as inimeras situacfes estressoras, como por
exemplo, intimidacGes, agressdes e ameacas, iminéncia de rebelibes, situacdes que 0s
pdem em risco de morte ou de serem tornados reféns nas rebelides. O presente estudo
teve o objetivo de avaliar se a pratica regular de atividade fisica esta associada a
diminuicdo da percepcdo dos desfechos da Sindrome de Burnout e Ansiedade dos PP’s
da capital de Alagoas. Trata-se de um estudo transversal, com participagdao de PP’s
lotados no Sistema Penitenciario da cidade de Macei6/AL. O estudo foi realizado através
de um questionario aplicado em forma de entrevista. O questionario era composto
inicialmente por questdes que buscavam caracterizar a populagéo analisada (sexo, idade,
estado civil). Para analisar a pratica de atividade fisica e 0 comportamento sedentario
utilizou-se questdes do VIGITEL (versdo de 2020). Para verificar a existéncia de Burnout
e ansiedade foram utilizadas perguntas do OLBI (Oldenburg Burnout Inventory) e do BAI
(Inventério de Ansiedade de Beck), respectivamente. Utilizou-se de medidas de
frequéncia relativa e absoluta, assim como o teste de qui-quadrado de Pearson e analises
de regressdo logistica para testar a associacdo entre a pratica de atividade fisica e a
Sindrome de Burnout e a ansiedade, adotando o valor de p < 0,05. Participaram 183 PP’s
(69,4% sexo masculino), com idade média de 43,8 anos (£ 8,09). A maioria da populagdo
foi classificada como fisicamente ativa (74,32%). Observou-se também um elevado
comportamento sedentério (82,27%), diferindo entre os sexos (masculino 86,6% vs.
feminino 73,2%; X? = 4.8364 e p<0,05). Cerca de 80% da populacio apresentou
sobrepeso e obesidade; 40% apresentam Burnout (masculino 68,3% vs. Feminino 31,6%;
X% =0,0714 e p = 0,78) e 12% niveis mais elevados de ansiedade (masculino 9,4% vs.
Feminino 17,8%; X2 = 2,5978 e p = 0,11). Na analise multivariada foi observada a
associacdo entre o sexo, idade, estado civil, funcdo, carga horéaria, nivel da pratica de
atividade fisica e comportamento sedentario com os desfechos de Sindrome Burnout e
Ansiedade. N&o foi possivel observar uma relacdo significativa entre as referidas
variaveis e os desfechos estudados, cujas variaveis, estado civil e idade dos participantes,
e estado civil e carga horaria para os desfechos Sindrome de Burnout e Ansiedade,
respectivamente. Em conclusdo, observou-se que a pratica de atividade fisica ndo esta
associada a diminuigdo dos desfechos de Sindrome Burnout e Ansiedade de PP’s. Os
PP’s casados/unido estavel e com idade maior que 39 anos possuem mais chances de
serem acometidos pela Sindrome Burnout e os PP’s casados/unido estavel e que possuem
uma carga horaria maior apresentam mais chances de serem afetados pelos niveis mais
elevados de ansiedade.

Palavras-Chave: Atividade fisica; Comportamento sedentéario; Policial penal; Burnout;
Ansiedade.



ABSTRACT

Criminal police officers (PP’s) are always subjected to the tensions that this work
environment presents. These professionals have a very important role in the security of
prison establishments and the activities inherent to the role are diverse, which means that
they are frequently exposed to numerous stressful situations, such as intimidation,
aggression and threats, imminent riots, situations which put them at risk of death or being
taken hostage in rebellions. The present study aimed to evaluate whether the regular
practice of physical activity is associated with a decrease in the perception of the
outcomes of Burnout and Anxiety Syndrome in PP's in the capital of Alagoas. This is a
cross-sectional study, with the participation of PP’s assigned to the Penitentiary System
of the city of Macei6/AL. The study was carried out using a questionnaire applied in the
form of an interview. The questionnaire initially consisted of questions that sought to
characterize the population analyzed (gender, age, marital status). To analyze the practice
of physical activity and sedentary behavior, questions from VIGITEL (2020 version)
were used. To verify the existence of Burnout and anxiety, questions from the OLBI
(Oldenburg Burnout Inventory) and the BAI (Beck Anxiety Inventory) were used,
respectively. Relative and absolute frequency measures were used, as well as Pearson's
chi-square test and logistic regression analyzes to test the association between the practice
of physical activity and Burnout Syndrome and anxiety, adopting the p value < 0.05. 183
PPs participated (69.4% male), with an average age of 43.8 years (£ 8.09). The majority
of the population was classified as physically active (74.32%). There was also a high
sedentary behavior (82.27%), differing between the sexes (male 86.6% vs. female 73.2%);
X2 =4.8364 and p<0.05). Around 80% of the population was overweight and obese; 40%
have Burnout (male 68.3% vs. Female 31.6%; X2 = 0.0714 and p = 0.78) and 12% have
higher levels of anxiety (male 9.4% vs. Female 17.8%; X2 = 2.5978 and p = 0.11). In the
multivariate analysis, the association between sex, age, marital status, function, working
hours, level of physical activity and sedentary behavior with the outcomes of Burnout
Syndrome and Anxiety was observed. It was not possible to observe a significant
relationship between the aforementioned variables and the outcomes studied, whose
variables, marital status and age of participants, and marital status and workload for the
outcomes Burnout Syndrome and Anxiety, respectively. In conclusion, it was observed
that the practice of physical activity is not associated with a reduction in the outcomes of
Burnout Syndrome and PP Anxiety. PP’s who are married/in a stable union and over the
age of 39 are more likely to be affected by Burnout Syndrome and PP’s who are
married/in a stable union and who have a greater workload are more likely to be affected
by higher levels of anxiety.

Keywords: Physical activity; Sedentary behavior; Criminal police officer; Burnout;
Anxiety.
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1. INTRODUCAO

O cargo de agente penitenciario foi transformado em policial penal por meio da
Emenda Constitucional n® 48/2020. A constituicdo alagoana assume a Policia Penal como
a mais nova forca de seguranga publica em seu art. 244. O referido artigo reconhece e
valoriza o trabalho desses profissionais pelo controle do sistema prisional (ALAGOAS,
2020).

Os profissionais que atuam nos estabelecimentos prisionais estdo sempre
submetidos as tensBes que esse ambiente de trabalho apresenta (BEZERRA, 2016). Sdo
diversas as atividades inerentes a funcdo de policiais penais, dentre as quais podemos
citar: 1) garantir a seguranca de todos aqueles que estdo inseridos no ambiente prisional,
ou seja, a populacdo carceraria, os funcionarios do sistema prisional e 0s visitantes
(familiares e advogados); 2) lidar com ambiente perigoso e violento; 3) zelar pela
responsabilidade na contencgdo, custddia e tratamento dos prisioneiros (BEZERRA,
2021). Tudo isso faz com que eles fiquem frequentemente expostos as inimeras situacdes
estressoras, como por exemplo, intimidacGes, agressdes e ameacas, iminéncia de
rebelides, situacdes que os pdem em risco de morte ou de serem tornados reféns nas
rebelides. Todas essas situacOes e circunstancias levam esses profissionais a apresentarem
maiores niveis de estresse, ansiedade e esgotamento, que prejudicam a saude mental e
comprometem a qualidade de vida (BEZERRA, 2016).

Os policiais penais (PP’s) tém um papel muito importante na seguranca dos
estabelecimentos prisionais (SANTQOS, 2020). Essas atividades exigem muita atencéo
desses profissionais, e isso acaba contribuindo para o aumento nos niveis de estresse. De
acordo com SILVA & SALES (2016), estudos indicam que 70% desse grupo
populacional enfrenta estresse no ambiente de trabalho, e essa proporgéo tem crescido
devido as pressfes do cotidiano. Consequentemente, essas situacdes podem ensejar o
aparecimento de doencas mentais ou distlrbios psicoldgicos. Para SILVA & SUNE
(2013), estar sob tensdo, sendo pressionado, ficando em estado de apreenséo, todas essas
situagBes comuns a rotina diéria do trabalho, da escola, do &mbito familiar pode nos levar

a algum nivel de estresse.

O estresse pode ser definido como um conjunto de reacdes psicolégicas ou
fisiologicas que alteram o organismo ao tentar se adaptar as mudancas que surgem ao
longo do dia (SILVA & SALLES, 2016). Para LIPP & MALAGRIS (2001) estresse é
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uma resposta fisica e/ou psicoldégica do organismo, causada por alteracOes
psicofisiologicas que acontecem quando a pessoa se depara com situagBes que a irrita,

amedronta, excita ou confunde, ou até mesmo a deixe muito feliz.

O estresse pode apresentar manifestacdo de sofrimento psiquico por meio de
reacOes fisicas e emocionais, que variam conforme a fase que se encontra (BEZERRA,
2016). Como reac0es fisicas podem ocorrer: aumento da sudorese, tensdo muscular,
taquicardia, hipertensdo, aperto da mandibula, ranger dos dentes, hiperatividade, nduseas,
maos e pes frios. As reacdes psicologicas mais comuns incluem: ansiedade, angustia,
insdnia, alienacdo, dificuldades interpessoais, inseguranca, preocupacgdo excessiva, falta

de concentracdo, ira e hipersensibilidade emotiva.

Os PP’s podem ainda serem acometidos pela Sindrome de Burnout que é
provocada por um esgotamento fisico, emocional e psicolégico advindo das condicdes de
trabalho. Também o chamado de estresse ocupacional, tem como caracteristica trés
componentes caracterizadores: exaustdo emocional, quando a pessoa percebe esgotada a
sua energia, ndo podendo dar mais de si a nivel afetivo; despersonalizacdo, quando ha o
desenvolvimento de sentimentos e atitudes negativas relativas ao trabalho ou aos
companheiros de profisséo; e falta de envolvimento no trabalho, quando afeta a habilidade
para a realizagédo da atividade laboral (SILVA & SALLES, 2016). Pode-se dizer que a
Sindrome Burnout surge quando as pessoas compartilham relacdes estressantes, crénicas
e violentas com outras pessoas, e isso é 0 que ocorre na atuacdo profissional dos PP’s
(BEZERRA, 2016).

Em contrapartida, a pratica de atividade fisica tem sido associada & melhora na
satude mental dos individuos, incluindo a prevencdo do declinio cognitivo e sintomas de
depressdo e ansiedade, além de que pode contribuir para a manutencdo do peso saudavel
e do bem-estar geral (OMS, 2020). Para OLIVEIRA (2011), individuos que praticam
regularmente algum tipo de atividade fisica ou treinamentos sistematicos otimizam sua
salde mental, uma vez que estdo em busca do seu bem-estar, apresentando uma melhora

visivel no humor e animo para a pratica das atividades diarias.

A pratica de atividade fisica ajuda a combater os sintomas do estresse (também na
perspectiva ocupacional), corroborando com essa afirmacédo, BERGER & MACINMAN
(1993) afirmam que o exercicio fisico reduz os niveis de ansiedade, depressdo e raiva,

estes que sdo considerados sintomas de estresse. Para CHEIK (2003), o exercicio fisico é
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uma atividade fisica planejada e estruturada com o objetivo de melhorar ou manter os

componentes fisicos, logo as atividades fisicas diminuem os sintomas do estresse.

A exposicédo prolongada ao comportamento sedentario deve ser evitada, uma vez
que o efeito dessa exposi¢do durante um periodo prolongado da vida intensifica os efeitos
nocivos de tais comportamentos na velhice, favorecendo a mortalidade precoce
(MENEGUCI et al, 2015). Comportamento sedentario € o termo utilizado para atividades
realizadas na posicao deitada ou sentada e que ndo aumentam o gasto energético acima
dos niveis de repouso (MENEGUCI et al., 2015).

Segundo as Diretrizes da OMS Para Atividade Fisica e Comportamento
Sedentario (2020), a prética de atividade fisica regular pode ajudar a prevenir e controlar
doencas cardiacas, diabetes tipo 2 e cancer, doencas que juntas causam cerca de 3/4 das
mortes em todo o mundo. A OMS afirma ainda, que a atividade fisica pode reduzir os
sintomas da ansiedade e depressao, 0s pensamentos negativos, melhorar a aprendizagem

e 0 bem-estar geral.

A atividade fisica proporciona beneficios em diversos aspectos na salde das
pessoas, inclusive na reducdo dos niveis de estresse (SILVA & SUNE, 2013). Ha
evidéncias de que a inatividade fisica ou 0 comportamento sedentario esta associado a
problemas como dislipidemia, depressdo, ansiedade e alteragdes no humor, além de
problemas cardiovasculares que aumentam o risco de mortalidade (GUALANO &
TINUCCI, 2011). Um estudo realizado por SILVA & COUTINHO (2016) com agentes
penitenciarios de Campina Grande - PB, classificou a populagdo como
sedentérios/insuficientemente ativos (50, 9%), ativos/muito ativos (43,6%) e (5,5%) ndo
responderam ao questionario. VILELA JUNIOR (2021) encontrou resultados
semelhantes, no qual 50% se apresentaram como sedentarios/insuficientemente ativos e
50% como ativos/muito ativos. A atividade fisica é também um importante elemento na
protecdo contra os efeitos nocivos do estresse ocupacional (PEREIRA et al., 2019), este
que é causado pela Sindrome de Burnout.

Tendo em vista a escassez de estudos relacionando atividade fisica e
comportamento sedentario a saide mental dos PP’s, poucos estudos foram achados. No
entanto, nos poucos textos encontrados foi observado que metade da populagéo analisada

¢ considerada como ativa e metade como inativa fisicamente.
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Diante do exposto, busca-se responder a seguinte pergunta de pesquisa: a pratica
habitual de atividades fisicas esta associada a diminui¢ao dos desfechos de percepgao
da Sindrome de Burnout e ansiedade de policiais penais?

1.1. JUSTIFICATIVA

A fungdo de policial penal pode ser classificada como uma atividade arriscada e
estressante, podendo levar os profissionais a enfrentarem altos niveis de estresse. A
literatura aponta para o elevado indice de adoecimento psiquico que marca o dia a dia
desses profissionais (LIMA, 2019).

A profisséo de policial penal, por sua natureza, necessita de uma abordagem e um
conjunto de medidas de protecdo que garanta sua integridade psicolégica. Segundo
LOURENCO (2010), a profissdo de agente penitenciario é considerada como uma das
ocupacdes mais arriscada e estressante, e pode ocasionar distarbios fisicos e psicoldgicos.
Por conta disso, a saude mental dos PP’s tem despertado preocupacdo, uma vez que 0
estabelecimento prisional € um ambiente muito estressante, que registra muitos pedidos
de afastamento do trabalho, em decorréncia de desgaste emocional ou outros fatores que
se relacionam. (VILELA JUNIOR, 2021).

Justifica-se o presente estudo, pois torna-se importante para que haja um
mapeamento do nimero dos profissionais penais afetados em sua satde mental (Sindrome
de Burnout e ansiedade), além dos comportamentos de atividade fisica e comportamento
sedentério, para possiveis diagnésticos e implantacdo de programas de promocao a saude,
tendo como publico-alvo, os PP’s que atuam no sistema prisional da cidade de
Maceio/AL.

1.2. OBJETIVOS
1.2.1. Objetivo Geral

O objetivo principal do estudo foi analisar a associagdo entre a pratica habitual de
atividade fisica e 0 comportamento sedentario com a Sindrome de Burnout e o0s niveis de

ansiedade dos PP’s do sistema penitenciario da cidade de Maceid/AL.

1.2.2. Objetivos Especificos
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1. Descrever a pratica de atividade fisica regular e o0 comportamento sedentario

dos PP’s do sistema penitenciério da cidade de Maceid/AL;

2. Descrever a presenca da Sindrome de Burnout e niveis de ansiedade de policiais
penais do sistema penitenciério da cidade de Maceid/AL e

3. Testar a relagdo entre atividade fisica e a Sindrome de Burnout e niveis de

ansiedade de policiais penais do sistema penitenciario da cidade de Macei6/AL.
1.3. HIPOTESE

A hipdtese desse estudo foi que a pratica de atividade fisica estd associada a
diminuicdo dos desfechos de percepcdo da Sindrome de Burnout e ansiedade dos

policiais penais.
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2. METODO
2.1. Delineamento da pesquisa

Tratou-se de um estudo observacional, do tipo transversal, que buscou analisar se
a préatica habitual de atividade fisica esta associada aos desfechos de Burnout e ansiedade
em PP’s. Nesse tipo de pesquisa 0s participantes séo avaliados apenas em um momento
(THOMAS, NELSON & SILVERMAM, 2012).

Este estudo seguiu os principios éticos no tocante a autonomia das pessoas,
apontados conforme preconiza a Resolucdo n° 466, de 12 de dezembro de 2012, do
Conselho Nacional de Sadde. O estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
UFAL, o qual foi aprovado sob o nimero de parecer 5.538.184. Todos os participantes
assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) para que pudessem ser

habilitados para a participacdo no estudo.
2.2. Participantes

A populagédo do estudo foi estimada em cerca de 600 PP’s, de ambos 0S sexos,
com idade entre 22 e 65 anos, que exercem funcdes operacionais, administrativas e de
chefia. Os PP’s, sdo lotados no Sistema Penitenciario da cidade de Macei6 no Estado de
Alagoas. Estavam aptos a participar do estudo todos os PP’s do sistema prisional, que
exerciam suas func@es tanto na esfera administrativa, quanto na esfera operacional e que
tivessem disponibilidade de cerca de 30 min para responder o questionario estruturado
para a coleta dos dados. Foram excluidos do estudo o PP’s que iniciaram a entrevista, mas
que por algum motivo nao deram prosseguimento para conclui-la. A amostra de 236 PP’s
foi calculada para garantir a representatividade da populacéo da instituicdo, considerando
prevaléncia desconhecida do desfecho (50%) e alfa de 5%, estimada a partir da pagina
virtual Open Epi (2013). No entanto, devido as restricdes de tempo enfrentadas pelos
pesquisadores e as dificuldades encontradas para recrutar o nimero ideal de participantes,

a amostra final foi composta por 183 policiais penais."
2.3. Procedimentos para a coleta de dados

As entrevistas ocorreram entre os dias 07 de novembro de 2022 e 24 de abril de
2023, nas unidades prisionais do sistema penitenciario de Macei0. Trés pesquisadores da

equipe apresentaram a pesquisa aos PP’s e realizaram o convite de participa¢do. Durante
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as entrevistas foram apresentadas explicacGes acerca da pesquisa (justificativa, objetivos,
participagdo, riscos e beneficios), bem como informagfes quanto ao processo de
aplicacdo dos questionarios sobre pratica habitual de atividade fisica e 0 comportamento
sedentario e os instrumentos de pesquisa que visam mensurar a Sindrome de Burnout e
0s niveis de ansiedade dos participantes. Os questionarios foram apresentados aos PP’s
por meio de um formulario do Google Forms, onde cada pesquisador aplicava 0s
questionamentos sob a forma de entrevista e preenchiam a pesquisa em seu proprio
smartphone. Toda a coleta de dados foi realizada num Unico momento com cada

participante.
2.4.Variaveis de estudo e instrumentos de medidas

As variaveis do estudo que foram monitoradas estdo dispostas em: 1) Variavel
Independente (atividade fisica); 2) Variaveis Dependentes (Sindrome de Burnout e
ansiedade); 3) Variavel de Confundimento (comportamento sedentario); 4) Variaveis de
Caracterizacdo (sexo, idade, funcdo dentro da corporacdo, rotina de trabalho, tipo de

contrato, estado civil, se possuem de filhos e renda mensal).

Todas essas variaveis foram avaliadas através de questionarios previamente
validados. As variaveis de caracterizacdo foram avaliadas por meio de um questionario
estruturado, construido com o objetivo de conhecer um pouco melhor os participantes do
estudo (APENDICE ).

2.4.1. Atividade fisica

A atividade fisica pode ser entendida como qualquer movimento corporal,
produzido pela musculatura esquelética, que resulta em gasto energético maior do que 0s
niveis de repouso (CASPERSEN, 1985). A atividade fisica foi avaliada através do
questionario VIGITEL (APENDICE I1), instrumento de facil aplicagdo, baixo custo e
reprodutivel (MOREIRA et al., 2017). A analise da pratica de atividade fisica foi
analisada conforme o questionario VIGITEL, que avalia a préatica de atividade fisica em
quatro dominios, dentre o0s quais temos: o tempo livre ou lazer, a atividade ocupacional,
0 deslocamento e o tempo gasto com atividades domésticas e isso permite a construgdo

de diversos indicadores do padrédo de atividade fisica.

O nivel de pratica de atividade fisica foi categorizado em inativo,

insuficientemente ativo e ativo. Sendo inativo o individuo que ndo praticou qualquer
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atividade fisica nos ultimos 3 meses, insuficientemente ativo o individuo que praticou
menos de 150 min/sem de atividade moderada ou 75min/sem de atividade vigorosa, e
ativo o individuo que praticou pelo menos 150 min/sem de atividade moderada ou 75
min/sem de atividade vigorosa. Para fins deste estudo, as categorias inativo e

insuficientemente ativo foram unificadas.
2.4.2. Comportamento sedentario

O comportamento sedentario € definido como conjunto de atividades que
apresentam um baixo gasto energético, chegando proximo aos valores de repouso. Inclui
atividades como assistir televisao, utilizar o computador, jogar videogame, ficar a toa
conversando com 0s amigos, falando ao telefone, lendo um livro ou outras atividades
similares (FARIAS JUNIOR, 2011). Para aferir o tempo que os participantes do estudo
passam em comportamento sedentario foi utilizado o questionario VIGITEL como
instrumento (APENDICE I1).

O comportamento sedentéario foi medido conforme o tempo despendido em frente
a televisdo, celular, computador ou tablet. Sendo considerado em comportamento
sedentério aquele PP’s que despendia mais que 3h/dia em frente a algum dos aparelhos
eletrbnicos citados acima, e aquele que despendia até 3h/dia ndo estava em

comportamento sedentério.
2.4.3. Sindrome de Burnout

MASLACH (1981) define a Sindrome de Burnout como um cansaco fisico e
emocional que leva a perda de motivacdo para o trabalho, podendo evoluir para o
surgimento da sensacdo de fracasso. Idade, estado civil, tempo de trabalho, sobrecarga no
trabalho, conflitos interpessoais e entre os colegas de profisséo, falta de suporte social, de
autonomia e de participagédo nas decisdes relacionadas ao trabalho séo fatores associados
ao esgotamento profissional (SILVA & MENEZES, 2008). Para aferir o nivel de Burnout
foi utilizada a escala OLBI - Oldenburg Burnout Interventory - uma versao validada para
mensurar Burnout no Brasil (SCHUSTER & DIAS, 2018).

A avaliacdo da existéncia de sintomas ligados a Sindrome de Burnout e a
classificacdo dos policiais penais foi realizada conforme a proposta de Peterson et al.,
(2008). Assim sendo, na dimensdao Exaustdao (EE) escores médios >2,25 ¢ na dimensao

Distanciamento (DT) escores médios <2,1 serdo considerados altos e participantes serao
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classificados de acordo com a seguinte associacdo: Sem Burnout (EE baixo e DT baixo);
Com distanciamento (EE baixo e DT alto); Com esgotamento (EE alto e DT baixo); e
Com Burnout (EE alto e DT alto).

Para fins de analise nesse estudo as categorias foram organizadas da seguinte
forma: Sem Burnout — individuos que apresentaram as classificagcbes sem Burnout, com
Distanciamento e com Esgotamento; e Com Burnout — apenas os individuos que foram

assim classificados.
2.4.4. Ansiedade

A ansiedade pode ser definida como um sentimento vago e incobmodo de
desconforto ou temor. E acompanhado de resposta autonémica, um sentimento de
apreensdo causado pela antecipacéo do perigo, sendo considerado como um sinal de alerta
para um perigo iminente, fazendo com que o individuo possa tomar medidas para lidar
com a suposta ameaca (MERCES et al., 2020). Para avaliar o nivel de ansiedade foi
utilizado o BAI - Inventario de Ansiedade de Beck - esse instrumento é composto por 21
itens, onde o individuo deve apontar, em uma escala de quatro pontos, o nivel de

gravidade do sintoma.

O inventario de ansiedade (BAI) € composto por 21 questbes com afirmacdes que
descrevem de sintomas de ansiedade, que sdo avaliados pelos préprios participantes tendo
como referéncia o proprio entrevistado. A analise ocorreu de acordo com a classificacdo
de intensidade estabelecida pelas normas da versdo em portugués para a populagédo
brasileira: escores 0-10 (nivel minimo), 11-19 (nivel leve), 20-30 (nivel moderado), 31-
63 (nivel grave) (REZENDE, 2017). Para fins de anélise neste estudo foram classificados

em apenas duas categorias: nivel minimo e leve, e nivel moderado e grave.
2.4.5. Estado nutricional

O estado nutricional dos participantes desse estudo foi autorrelatado,
especificamente a massa corporal (kg) e a estatura (cm) que permitiu calcular o indice de
massa corporal (IMC), sendo considerado com baixo peso IMC < 18,5kg/m?, eutrofia
IMC entre 18,5kg/m? e 24,9kg/m?, sobrepeso IMC entre 25 e 29,9kg/m? e obesidade IMC
> 30kg/m? (OMS, 2000).

2.4.6. Variaveis de caracterizacao



18

Para caracterizar e conhecer melhor os participantes foram coletadas as seguintes
variaveis: sexo, idade, tempo de trabalho, funcéo dentro da corporacao, rotina de trabalho,
tipo de contrato, estado civil, quantidade de filhos e renda. A coleta dessas variaveis
ocorreu por meio do questiondrio estruturado apresentado em forma de entrevista
(ANEXO 1).

2.4.7. Analise estatistica

Foram calculadas estatisticas descritivas por meio da utilizacdo de medidas de
frequéncias relativas e absolutas. Utilizou-se também, a analise bivariada por meio das
medidas de associacdo, em tabelas de contingéncia, além da aplicacdo do teste qui-
quadrado de Pearson. A regressdo logistica foi empregada para testar a associagéo entre
a pratica de atividade fisica e a diminuicdo da percepcdo da Sindrome de Burnout e a
ansiedade. Os modelos foram ajustados pelas covariaveis: funcéo, estado civil, idade,
sexo, carga horaria e comportamento sedentario. Tendo sido baseado na literatura como
fatores que justificam a influéncia da atividade fisica na diminuicdo dos sintomas da
Sindrome de Burnout e da ansiedade. Todas as analises foram realizadas no pacote
estatistico STATA® versao 13.0, considerando p<0,05.
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3. RESULTADOS

O estudo contou com a participagdo de 183 PP’s. A populagéo estudada possui
média de idade 43,8 anos (+ 8,09). A maioria é composta por policiais do sexo masculino
(69,4%), casados ou em unido estavel (71,6%) e que possuem pelo menos um filho
(81,4%). Mais de 80% dos participantes tém contato direto com os apenados, lidando com
a rotina diaria das unidades prisionais. Todos sdo concursados e a maioria recebe mais de
seis salarios minimos mensais. Embora haja uma percepcao de que a maioria caminhe
bastante durante o horario de servico, observou-se que os PP’s ndo costumam se deslocar
para o trabalho a pé ou de bicicleta. Pela classificacdo do IMC quase 80% da populagédo
esta com sobrepeso ou obesa (Tabela 1).



Tabela 1. Descri¢do das caracteristicas gerais da populagéo estratificados por sexo.
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» Total Feminino Masculino
Variavel n =183 n=56 n=127
ldade:

(anos), média (dp) 43,8 (8,09) 41,8 (9,07) 44,7 (7,50)
Estado Civil:

solteiro/divorciado, n (%) 52 (28,42) 28 (53,84) 24 (46,15)
casado/em unido estavel, n (%) 131 (71,58) 28 (21,37) 103 (78,63)
Funcéo Exercida:

operacional, n (%) 161 (87,98) 48 (29,81) 113 (70,18)
administrativo/chefia, n (%) 22 (12,02) 8 (36,36) 14 (63,64)
Filhos:

nao, n (%) 34 (18,58) 17 (50,00) 17 (50,00)
sim, n (%) 149 (81,42) 39 (26,17) 110 (73,83)
Renda Mensal:

até 6 salarios minimos, n (%) 49 (26,77) 21 (42,86) 28 (57,14)
> 6 salarios minimos, n (%) 134 (73,22) 35 (26,12) 99 (73,88)
Carga Horéaria/Dobra o horario de servico:

nao, n (%) 91 (49,73) 26 (28,57) 65 (71,43)
sim n (%) 92 (50,27) 30 (32,61) 62 (67,39)
IMC:

eutrofia 37 (20,22) 25 (67,57) 12 (32,43)
sobrepeso 88 (48,09) 19 (21,59) 69 (78,41)
obesidade 58 (31,69) 12 (20,69) 46 (79,31)
Nivel de Atividade Fisica:

inativo / insuficientemente ativo, n (%) 47 (27,56) 12 (25,53) 35 (74,47)
ativo, n (%) 136 (74,32) 44 (32,35) 92 (67,65)
Comportamento Sedentario:

até 3h/dia, n (%) 32 (17,73) 15 (46,38) 17 (53,13)
mais de 3h/dia, n (%) 127 (82,27) 41 (27,15) 110 (72,85)
Sindrome de Burnout:

sem Burnout/com distanciamento/esgotamento, n (%) 104 (56,83) 31 (29,81) 73 (70,19)
com Burnout, n (%) 79 (43,17) 25 (31,65) 54 (68,35)
Nivel de Ansiedade:

minima/leve, n (%) 161 (87,98) 46 (28,57) 115 (71,43)
moderada/grave, n (%) 22 (12,02) 10 (45/45) 12 (54,55)

DP = desvio padrdo; n = frequéncia absoluta

Durante as entrevistas, houve relatos da pratica de diversos tipos de atividades

fisicas e/ou esportes nos ultimos 3 (trés) meses. A figura 1 mostra que as atividades mais

praticadas pelos PP’s foram: caminhada, corrida e musculacdo. Além das atividades

praticadas por ambos 0s sexos, 0 sexo feminino praticou atividades como handebol e

trilha, enquanto o sexo masculino praticou basquetebol, voleibol, cavalgada, stand-up,

squash e calistenia (Figura 1).
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Figura 1. Atividades fisicas praticadas pelos policiais penais nos Gltimos 3 meses.
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A figura 2 representa a disposic¢do dos participantes em comportamento sedentario
estratificados por sexo. Pode-se perceber que mais de 80% dos participantes passam mais
de 3h por dia em comportamento sedentario. Desse total que passa por um periodo maior
que 3h, foram observadas diferencas significativas entre os sexos masculino e feminino
(86,62 vs. 73,22; X2 = 4.8364 e p= 0,028), onde os PP’s do sexo masculino passam mais

tempo em comportamento sedentario.

Figura 2. Disposicdo em percentual dos participantes em comportamento sedentario
estratificados por sexo.
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Na tabela 2 sdo apresentadas as variaveis associadas ao desfecho de Sindrome de
Burnout. Associagdes significativas foram observadas nas varidveis de idade e renda
mensal dos participantes. Com isso, percebe-se que os participantes com idade maior que
39 anos apresentam maior chance a Sindrome de Burnout que os participantes com idade
igual ou menor a 39 anos. Assim como 0s participantes que possuem renda mensal
superior a 6 (seis) salarios minimos também tém maiores chances de apresentar a referida
Sindrome. Através dos dados coletados, percebe-se que dos 79 (43,16%) individuos que
apresentam sinais que sugerem estar acometidos pela Sindrome de Burnout, 64 (81%)
PP’s passam mais de 3h/dia em comportamento sedentario e 26 (que representam 55,32%
da populacéo afetada pela SB) ndo praticam atividade fisica suficiente ou estdo inativos.
Embora esse resultado seja preocupante, ndo foi possivel afirmar que tais
comportamentos apresentam significancia para o desfecho em apreco, uma vez que o
valor encontrado de “p” para 0 comportamento sedentario e para a pratica de atividade

fisica foi, respectivamente 0,64 e 0,05.
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Tabela 2. Disposigdo das varidveis de exposicdo aos desfechos da Sindrome de Burnout

Sem Burnout/Com
Distanciamento/Com Com Burnout

VARIAVEL Esgotamento (n=79) X P
(n=104)

Sexo, n (%)
feminino 31 (55,36) 25 (44,64) 00714 0.789
masculino 73 (57,48) 54 (42,52) ’ ’
Idade, n (%)
até 39 anos 35 (70,00) 15 (30,00) .
> 39 anos 69 (51,87) 64 (48,12) 48634 0,027
Estado Civil, n (%0)
solteiro/divorciado 36 (67,92) 17 (32,08) 37428 0053
casado/unido estavel 68 (52,30) 62 (47,70) ’ '
Filhos, n (%)
nao 21 (61,76) 13 (38,24) 04144 0520
sim 83 (55,70) 66 (44,30) ’ '
Funcao, n (%)
operacional 90 (55,90) 71 (44,10) 04721 0492
administrativo/chefia 14 (63,63) 8 (36,37) ’ ’
Renda, n (%)
até 6 salarios minimos 34 (69,38) 15 (30,62) 4301 0.038*
> 6 salarios minimos 70 (52,23) 64 (47,77) ' '
Carga Horéria/Dobra o
horéario de servico, n (%)
nao 52 (57,14) 39 (42,86) 00072 0,996
sim 52 (56,52) 40 (43,48) ’ ’
Comp. Sedentério, n (%)
até 3h/dia 17 (53,12) 15 (46,88) 02171 0,641
mais de 3h/dia 87 (57,61) 64 (42,39) ’ ’
Atividade Fisica, n (%)
insuficientemente ativo / inativo 21 (44,68) 26 (55,32) 38053 0,051
ativo 83 (61,02) 53 (38,98) ’ ’

n = frequéncia absoluta
*p: significancia < 0,05.

A figura 3 mostra a disposi¢do dos participantes ao desfecho da Sindrome de
Burnout estratificado por sexo. Observa-se que ndo foram encontradas diferencas
significativas entre os sexos feminino e masculino (44,64 vs. 42,51; X2 =0,0714ep =
0,78). Com base nos dados coletados, observa-se a frequéncia de mais de 40% dos
participantes do estudo podem estar acometidos pela Sindrome de Burnout.
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Figura 3. Disposi¢do em percentual dos participantes ao desfecho da Sindrome
de Burnout estratificada por sexo.
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Na tabela 3, podem-se observar as variaveis associadas ao desfecho de ansiedade.
Foram observadas diferencas significativas nas variaveis estado civil e carga horaria.
Onde os participantes solteiros ou divorciados sao mais passiveis de apresentar os niveis
de ansiedade moderada a grave (22,67%) em relacdo aos participantes casados ou em
unido estavel que apresentam niveis de ansiedade minima a leve (7,69%). No tocante a
carga horéria, os participantes que dobram o horario de servi¢o apresentam niveis de
ansiedade mais altos (17,39%) que aqueles que nao dobram o horéario de servico (6,59%).



Tabela 3. Disposicao das variaveis de exposicao aos desfechos da Ansiedade
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Ansiedade Ansiedade
VARIAVEL Minima/Leve  Moderada/Grave X2 p
(n=161) (n=22)

Sexo, n (%)
feminino 46 (82,14) 10 (17,86) 25978 0107
masculino 115 (90,55) 12 (9,45) ’ '
Idade, n (%0)
até 39 anos 43 (86,00) 7 (14,00) 0.2545 0,614
> 39 anos 118 (88,72) 15 (11,28)
Estado Civil, n (%)
solteiro/divorciado 41 (77,36) 12 (22,64) «
casado/unido estavel 120 (92,31) 10 (7,69) 7:95%3 0,005
Filhos, n (%)
n_ao 27 (79,41) 7 (20,59) 28973 0,089
sim 134 (89,93) 15 (10,07)
Funcéo, n (%)
operacional 141 (87,58) 20 (12,42) 02031 0,652
administrativo/chefia 20(90,91) 2 (9,09) ’ '
Renda, n (%)
até 6 salarios minimos 41 (83,67) 8 (16,33) 11724 0279
> 6 salarios minimos 120 (89,55) 14 (10,45) ’ '
Carga Horaria/Dobra o
horario de servico, n (%)
nao 85 (93/41) 6 (6,59) .
sim 76 (82,61) 16 (17,39) S0432 0,025
Comp. Sedentério, n (%)
até 3h/dia 29 (90,63) 3(9,38) 0.2569 0,612
mais de 3h/dia 132 (87,42) 19 (12,58)
Atividade Fisica, n (%)
insuf. ativo/inativo 39 (82,98) 8 (17,02) 14945 0222
ativo 122 (89,71) 14 (10,29) ’ '

n = frequéncia absoluta
*p: significancia < 0,05.

A figura 4 apresenta a disposi¢do dos participantes ao desfecho dos niveis de

ansiedade estratificado por sexo. Percebe-se que apenas 12,02% dos participantes
apresentaram niveis mais elevados de ansiedade, sendo que os participantes do sexo
masculino apresentam apenas 9,44% e entre os participantes do sexo feminino 17,85%.
Desta forma, dos 183 participantes, apenas 10 mulheres e 12 homens apresentaram niveis

preocupantes de ansiedade.
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Figura 4. Disposicdo em percentual dos participantes ao desfecho Ansiedade estratificado por sexo.
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A tabela 4 apresenta os modelos de regressdo logistica multivariada para
identificar as varidveis associadas aos desfechos da Sindrome de Burnout e da Ansiedade.
Observou-se uma relacéo significativa (p=0,04; p=0,02) entre as variaveis (sexo, idade,
estado civil, funcdo, carga horéria, nivel da pratica de atividade fisica e comportamento
sedentario) com os desfechos da Sindrome de Burnout e os niveis de Ansiedade.

Dentro do modelo formado pelas varidveis sexo, idade, estado civil, fungdo, carga
horéria, nivel de pratica de atividade fisica e comportamento sedentéario, as variaveis de
exposicdo que apresentaram significancia foram: o estado civil (casado/unido estavel) dos
participantes (p=0,027) e a idade (>39 anos) (p=0,038) para o desfecho de Burnout;
estado civil (solteiro/divorciado) (p=0,005) e carga horaria (jornada dobrada) (p=0,025)

para o desfecho de ansiedade.
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Tabela 4. Andlise da regressdo logistica ajustada as varidveis de exposicdo (sexo, idade, estado civil,
funcdo, carga horéria, nivel de atividade fisica e comportamento sedentario) correlacionadas aos desfechos
da Sindrome de Burnout e niveis de Ansiedade dos policiais penais do sistema penitencidrio de
Maceid/AL.

Sindrome de Burnout Ansiedade
p= 0,04 p=0,02
Variaveis OR (1C95%) EP p OR (1C95%) EP p
Sexo
Feminino (ref)
Masculino 0,61 (0,29; 1,27) 0,22 019 0,71 (0,25; 2,02) 0,38 0,53
Idade
<39 anos (ref)
> 39 anos 2,17 (1,05; 4,47) 0,80 0,027* 0,85 (0,30; 2,40) 0,45 0,76
Estado Civil

Solteiro/Divorciado (ref)

Casado/Unido Estavel 2,18 (1,03; 4,62) 0,81 0,038* 0,27 (0,09; 0,80) 0,15 0,005*
Funcédo

Operacional (ref)

Adm/Chefia 056 (0,21;153) 028 026 1,07(021;551) 089 0,92
Carga horaria

Né&o (ref)

Sim 1,14 (0,60; 2,14) 0,36 0,68 3,12 (1,06; 9,15) 1,71 0,025*

Nivel de Prética de AF

Insuf. Ativo/lnativo (ref)

Ativo 0,51 (0,25; 1,05) 0,18 006 037(013;105 0,19 0,06
Comp. Sedentario

Até 3h (ref)

Mais de 3h 0,73(032;1,66) 0,30 046  177(044;704) 124 041

OR =raz&o de probabilidade; IC 95% = intervalo de confiabilidade a 95%; EP = Erro padrdo
p: significAncia < 0,05
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4. DISCUSSAO

Os PP’s de Macei6 podem ser considerados em sua maioria como ativos (74,32%),
uma vez que dos 183, somente 10% néo realizou pelo menos 10 minutos de atividade
fisica diaria nos ultimos 3 meses. Diversas foram as atividades praticadas pelos PP’s,
além das atividades diarias em casa e no trabalho. Dentre as quais as trés mais praticadas
foram respectivamente, musculacdo, caminhada e corrida.

TRIGO (2007) afirma que a prevaléncia da sindrome de Burnout ainda ndo é
sabida, porém os dados indicam que a Sindrome de Burnout acomete um numero
expressivo de individuos, variando de aproximadamente 4% a 85,7%, conforme a classe
trabalhadora estudada. Nesse estudo foi possivel observar que cerca de 43% podem estar
acometidos pela Sindrome de Burnout. Ja em relacdo a ansiedade, dados da OMS (2017)
apontam que a populacdo geral afetada por transtornos de ansiedade chega a 3,6% (no
mundo) e 5,6% na regido das américas e 9,3% no Brasil. Esse estudo constatou que a
populacdo estudada apresenta cerca de 12,02% de ansiedade nos niveis mais elevados.

Nosso estudo observou que os PP’s casados/unido estavel apresentam mais
chances de serem acometidos pela Sindrome de Burnout, diferentemente do observado
no estudo de SILVA (2016) que verificou que a presenca do conjuge ou companheiro (a)
na vida de PP’s parece impactar positivamente na qualidade de vida, bem-estar fisico e
mental, e também no estresse de um dia de trabalho nas unidades prisionais. Outro ponto
importante no estudo de SILVA (2016) é que, no tocante ao nivel de atividade fisica,
apenas 16,41% dos pesquisados ndo praticavam qualquer tipo de atividade fisica e 34,5%
foram considerados insuficientemente ativos (totalizando 50,91%), enquanto no Nosso
estudo o percentual de PP’s insuficientemente ativos/inativos foi de cerca de 27,56%, ou
seja, a minoria da populacéo estudada.

Um estudo feito por FINNEY et al., (2013), constatou que a populacdo
trabalhadora em geral chega a apresentar de 19 a 30% de estresse relacionado ao trabalho
(Sindrome de Burnout), enquanto os trabalhadores de instituicdes correcionais sdo
estimados em 37%, ou seja, para 0s autores, os profissionais que atuam no sistema
prisional apresentam um percentual mais alto de estresse ocupacional que os demais
trabalhadores. Em nosso estudo, o percentual de PP’s acometidos pela Sindrome de
Burnout foi cerca de 43%, bem semelhante ao estimado por FINNEY et al., (2013).

No tocante ao desfecho ansiedade, foi observada a prevaléncia de PP’s

classificados com o0s niveis mais baixos de ansiedade (minima e leve), onde apenas 22



29

(12,02%) PP’s foram classificados entre os niveis de ansiedade (moderado e grave). Um
estudo realizado por SILVA (2020) em um presidio no noroeste de Minas Gerais avaliou
0s niveis de ansiedade dos agentes penitenciarios e constatou que pouco mais de 10% dos
entrevistados apresentaram niveis mais altos de ansiedade. Um estudo realizado com
servidores da seguranca publica do Estado de Minas Gerais, dos quais 35% da populacéo
estudada era formada por agentes penitenciarios, apresentou resultado semelhante, uma
vez que o percentual de agentes com niveis de ansiedade moderado e grave foi de apenas
cerca de 13% (SOARES, 2021). O referido autor acredita que esses percentuais baixos de
ansiedade grave ocorrem devido a internacionalizacdo da pressdo inerente a atuagdo
desses profissionais responsaveis pela seguranca publica do Estado.

No presente estudo, foi observado através da regressao logistica que ndo existe
relacdo significativa entre as variaveis de exposicdo (sexo, idade, estado civil, funcéo,
carga horéria, nivel de pratica de atividade fisica e comportamento sedentéario) e os
desfechos da sindrome de Burnout e ansiedade. No entanto, foi encontrado um nimero
alto de PP’s afetados pela Sindrome de Burnout, 79 individuos (43,16% da populacao
estudada). Para a Sindrome de Burnout, as varidveis que apresentaram significancia
foram a idade (acima de 39 anos) e o estado civil (casados/unido estavel). Em relacdo a
ansiedade, foram significativas as variaveis idade e carga horéria.

O presente estudo apresentou pontos fortes e limitacdes: forte, por ser inédito no
Estado de Alagoas, pois diversos sdo 0s estudos no ambiente do sistema prisional, porém
com a populacdo carceraria e ndo com os PP’s. Outro ponto forte, é o fato de que os
achados podem ajudar no mapeamento do nimero dos policiais penais afetados em sua
salde mental (Sindrome de Burnout e Ansiedade), além de ao avaliar a préatica de
atividade fisica e comportamento sedentario, pode-se planejar intervencdes mais eficazes
e efetivas. Como limitac6es, houve a dificuldade no acesso a populacdo estudada, por
tratar-se de um ambiente que requer bastante atengéo e cuidado, uma vez que qualquer
descuido poderia colocar em risco, tanto os policiais penais quantos os pesquisadores.
Houve também a dificuldade em atingir o nimero do célculo amostral, devido a limitagdo
temporal dos pesquisadores. Além disto, os participantes foram avaliados apenas em um
momento, impossibilitando a determinacdo das relagbes de causa e efeito entre as

variaveis estudadas.
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5. CONCLUSAO

No presente estudo observou-se que a pratica de atividade fisica ndo esta associada
aos desfechos da Sindrome de Burnout e Ansiedade de PP’s da cidade de Maceio/AL.
No entanto, identificaram-se outras importantes associa¢6es. Foi observado que os PP’s
casados/unido estavel e com idade maior que 39 anos possuem mais chances de serem
acometidos pela Sindrome de Burnout ¢ os PP’s casados/unido estavel e que tém uma
carga horaria maior possuem mais chances de serem afetados pelos niveis mais elevados
(moderado a grave) de ansiedade.

Esses resultados sugerem que fatores como estado civil e idade podem
desempenhar um papel significativo na predisposicdo a Sindrome de Burnout, enquanto
0 estado civil e a carga horaria de trabalho podem estar associados aos niveis de ansiedade
mais elevados entre os PP’s estudados em Maceid/AL. No entanto, a préatica de atividade
fisica ndo pareceu influenciar diretamente esses desfechos. E importante continuar
investigando e compreendendo essas relacBes a fim de desenvolver estratégias de

prevencdo a ocorréncia da Sindrome de Burnout e aos niveis elevados de ansiedade.
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APENDICE I - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
INSTITUTO DE EDUCACAO FiSICA E
ESPORTE - IEFE

Caro participante dos projetos de extensdo Previnir e Proteger estd sendo convidado (a) a participar da
pesquisa “ANALISE DE SAUDE DE AGENTES PENITENCIARIOS DO ESTADO ALAGOAS: UM
ESTUDO DE DIAGNOSTICO”, coordenada pelo Prof. Dr. Luiz Rodrigo Augustemak de Lima, professor
do Instituto de Educagdo Fisica e Esporte (IEFE) da Universidade Federal de Alagoas (UFAL). A
participacdo na pesquisa € de livre vontade e antes de assinar este termo, € importante que vocé entenda as
informagoes presentes neste documento. A seguir, as informagdes do projeto de pesquisa com relagao a sua
participagdo neste projeto:

1. OBJETIVO DO ESTUDO: Analisar a associagdo entre a pratica habitual de atividade fisica e o
comportamento sedentario com niveis de estresse, ansiedade, esgotamento e sono de agentes penitenciarios
do sistema prisional da cidade de Macei6/AL.

2. IMPORTANCIA DO ESTUDO: Destaca-se a avaliagio de vérios indicadores de saude beneficiando
diretamente ao participante pelo fato do mesmo ter acesso a uma avaliagdo da sua saude, por meio de um
relatorio individualizado. De forma indireta, o estudo vai contribuir para haja um mapeamento do niimero de
profissionais afetados em sua satide (estresse, ansiedade, esgotamento, sono) e para possiveis diagnosticos e
implantagao de programas de promogao a satide por parte das autoridades competentes.

3. A COLETA DE DADOS: Sera realizada nas dependéncias do IEFE, no laboratério do Grupo de
Pesquisa em Biomecanica do Desempenho Humano - GPBIOS, e comegara em julho de 2022, tendo como
previsdo de término até o més subsequente do mesmo ano.

Ocorrerd da seguinte forma: os participantes irdo ao Laboratério do GPBIOS em dias determinados
previamente (conforme combinado antecipadamente com responsavel pelo Sistema Prisional em reunido),
onde receberao este TCLE e as devidas explicagdes sobre a pesquisa e onde serdo esclarecidas as possiveis
dividas quanto a participagao na pesquisa.

O estudo sera realizado por meio de uma unica entrevista e apresentacdo de um questiondrio através do qual
serdo estudados aspectos como: caracterizagao, barreiras para a pratica de atividade fisica, autoeficacia para
a atividade fisica, atividade fisica, estresse profissional (Sindrome de Burnout), ansiedade, qualidade do
sono comportamento sedentario e estratificacdo do risco cardiovascular.

Apoés apresentada e esclarecida as davidas quanto a pesquisa e ao preenchimento do TCLE, sera
encaminhado aos participantes um link constando as perguntas do questionario, por meio aplicativo de
mensagens ou e-mail, onde cada participante poderd responder ao questionario de forma individual,
garantindo assim a privacidade na hora das respostas.

O tempo estimado da pesquisa é de 40min, sendo 10 min para apresentagdo do estudo e esclarecimentos
sobre a pesquisa e questionarios e 30min para a resolugio dos questionarios.

4. ETAPAS DO ESTUDO: O estudo tera trés etapas: 1) coleta dos dados que ocorrera no Laboratério do
GPBIOS, dentro do Estadio de Futebol do Instituto de Ed. Fisica e Esporte/IEFE na Universidade Federal de
Alagoas/UFAL, onde os participantes responderdao um questionario para conhecer um pouco mais sobre
caracteristicas e comportamentos, numa entrevista com um pesquisador da equipe; 2) anélise dos dados por
parte dos pesquisadores; 3) elaboragdo do TCC da estudante Monique da Silva Sampaio para obten¢ao do
diploma de graduagdo. Todas as entrevistas ocorrerdo em espago reservado no IEFE/UFAL, no contra turno
do trabalho dos participantes.

5. A SUA PARTICIPACAO: Seri responder ao questionério na entrevista realizada na primeira etapa de
pesquisa.

6. DA ENTREVISTA: A entrevista serd composta pela apresentacdo de um questionario, elaborado pelos
pesquisadores que contera questionarios que tem o objetivo de avaliar o entrevistado em vérios aspectos da
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satde fisica e mental. O questionario é composto por 10 (dez) segdes que tratam da caracterizagdo, barreiras
para a pratica de atividade fisica, autoeficicia para a atividade fisica, atividade fisica, estresse profissional
(Sindrome de Burnout), ansiedade, qualidade do sono comprtamento sedentédrio e estratificagdo do risco
cardiovascular.

7. POSSIVEIS RISCOS E DESCONFORTOS: Os riscos da condugio deste estudo podem incluir danos a
dimensdo, psiquica, moral intelectual, social e cultural como: constrangimento social, psiquico, moral,
intelectual e cultural ao responder as perguntas sobre atividade fisica, consumo de bebidas alcodlicas e uso
de drogas e demais questdes sobre comportamentos de satide.

Para os danos listados acima, serdo utilizadas as seguintes estratégias/agdes com o intuito de minimizar e
conter a situagao:

a) Para minimizar um possivel constrangimento social, psiquico, moral, intelectual e cultural
decorrente da entrevista, a referida entrevista sera realizada em local reservado,
permanecendo na sala apenas o entrevistador e o participante;

b) Informaremos sobre o sobre o sigilo das informagdes — em documentos digitais
criptografados, voluntariedade, anonimato — pela utilizagdo de numeros identificadores no
lugar do nome do participante; e

c) Seré garantida aos participantes a interrupgao e/ou saida da entrevista a qualquer momento
e sera oferecida assisténcia total aos participantes do estudo.

8. BENEFICIOS ESPERADOS: Esse estudo beneficiard diretamente ao participante pelo fato do mesmo
ter acesso a uma avaliagdo da sua satde, por meio de um relatoério individualizado. De forma indireta, o
estudo vai contribuir para haja um mapeamento do nimero de profissionais afetados em sua saude (estresse,
ansiedade, esgotamento, sono) e para possiveis diagnosticos e implantagdo de programas de promogado a
satide por parte das autoridades competentes.

9. VOCE SERA INFORMADO (A) do resultado final do projeto e sempre que desejar, serdo fornecidos
esclarecimentos sobre cada uma das etapas do estudo.

10. PARTICIPACAO E SAIDA DO ESTUDO: E garantido a sua plena liberdade de participagio do
estudo, podendo a qualquer momento, recusar-se a continuar participando do estudo e, também, que podera
retirar seu consentimento, sem que isso lhe traga qualquer penalidade ou prejuizo.

11. PRIVACIDADE E SIGILO: E garantida a manutengo do sigilo e da privacidade dos participantes
durante todas as fases da pesquisa. As informagdes conseguidas através da sua participagdo na pesquisa nao
permitirdo a identificagdo da sua pessoa, exceto para a equipe de pesquisa, e que a divulgacdo das
mencionadas informagdes so sera feita entre os profissionais estudiosos do assunto apos a sua autorizagao.
12.0 ESTUDO NAO ACARRETARA NENHUMA DESPESA PARA VOCE.

13.VOCE RECEBERA ASSISTENCIA INTEGRAL, IMEDIATA E GRATUITA POR QUALQUER
DANO DECORRENTE DE SUA PATICIPACAO NESTA PESQUISA.

14. Voce sera indenizado (a) por qualquer dano que venha a sofrer com a sua participagdo na pesquisa.

15. Vocé receberd uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado por todos.

Eu fui

convidado a participar da pesquisa, tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a
participagao no mencionado estudo e estando consciente dos direitos, das responsabilidades, dos riscos e dos
beneficios que a participagdo implica, concordo em participar e para isso eu DOU O MEU
CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO FORCADO OU OBRIGADO.

Endereco da equipe da pesquisa (OBRIGATORIO):
Institui¢do: Universidade Federal de Alagoas — UFAL, Instituto de Ed. Fisica e Esporte — IEFE.

Endereco: Campus A.C. Simoes Av. Lourival de Melo Mota, S/N. Tabuleiro do Martins - Maceio-AL; CEP:

57072-970.
Telefone: 3214-1873

36
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Contatos de urgéncia: Monique da Silva Sampaio, Marcicleide Santos da Silva Albuquerque e Jonathan
Cézar da Silva Albuquerque

Endereco: Rua Ernandes de Barros, 504, Santa Lticia, Macei6/AL, CEP: 57082-132

Telefone: 82 99909-2115 / (82) 98108-5740

ATENCAO: O Coniité de Etica da UFAL analisou e aprovou este projeto de pesquisa. Para obter mais informagdes
a respeito deste projeto de pesquisa, informar ocorréncias irregulares ou danosas durante a sua participagdo no
estudo, dirija-se ao:

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas

Prédio do Centro de Interesse Comunitéario (CIC), Térreo, Campus A. C. Simdes, Cidade Universitaria

Telefone: 3214-1041 — Horério de Atendimento: das 8:00 as 12:00h.

E-mail: cep@ufal.br

Macei6/AL, de de

Assinatura ou impressao datiloscopica Nome e Assinatura do Pesquisador pelo estudo (Rubricar as demais
do(a) voluntério(a) ou responsével paginas)
legal e rubricar as demais folhas

DESTAQUE NESTA LINHA

Nome completo:

Cédigo de Identificacao:

Maceio/AL, de de

Assinatura ou impressao datiloscopica Nome e Assinatura do Pesquisador pelo estudo (Rubricar as demais
do(a) voluntario(a) ou responséavel paginas)
legal e rubricar as demais folhas
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APENDICE Il - QUESTIONARIO

24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado

Questionario
Estruturado

OrientagGes gerais ao pesquisador e ao

participante:

* Este questionario sera aplicado na forma de entrevista, as questdes s&o sobre o que o
participante faz, conhece ou

sente.

*Ninguém ira saber o que o participante respondeu, por isso, busque a sinceridade nas
respostas.

* N&o deixe questdes em branco (sem

resposta).

* Indica uma pergunta obrigatoria

1. E-mail *

2. 1.N°de Identificagéo (conforme marcado no TCLE) *

3. 2. Data da entrevista *
Exemplo: 7 de janeiro de 2019

4. 3. Lotado (a) em qual Unidade Prisional, Setor e Equipe? *

5. 4. Sexo: *

Marcar apenas uma oval.

Feminino
_ Masculino
6. 5.ldade: *
7. 6.Altura*
8. 7.Peso:*

Estado Civil e Nucleo Familiar

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit 132



24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado
9. 8. Estado Civil: *
Marcar apenas uma oval.

Solteiro(a)
Casado(a)
_) Unido Estavel/Com panheiro(a)

) Divorciado(a)

10. 9. Filhos *

Marcar apenas uma oval.

11. 10. Se sim, quantos filhos?

12.  11. Algum menor de idade?

Marcar apenas uma oval.

13. 12. Contando com vocé, quantas pessoas moram em sua residéncia? -

Marcar apenas uma oval.

) Apenas uma - moro sozinho (a)
Duas
Trés
( Quatro
C Cinco

+ de cinco pessoas

Sobre o trabalho e sua rotina no trabalho

14. 13. Qual a fungéo exercida? -

15.  14. Qual o tipo de contrato de trabalho? *
Marcar apenas uma oval.

( Concursado

CLT/contratado/terceirizado

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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16. 15. Se concursado, existe um plano de carreira?

Marcar apenas uma oval.

17. 16. Quem é responsavel pelo sustento do seu nicleo familiar? *

Marcar apenas uma oval.

) Sou o (a) dnico (a) responsavel

Outra pessoa e eu SOmos responsaveis

18. 17. Qual sua renda mensal? (salario minimo atual R$ *
1.212,00)

Marcar apenas uma oval.

Até 2 saldrios minimos (até R$2.424,00)

>2 a 4 salérios minimos (> R$ 2.424,00 a RS 4.848,00)
>4 a 6 saldrios minimos (>R$ 4.848,00 a R$ 7.272,00)
> 6 salarios minimos (> R$ 7.272,00)

19. 18. Precisa fazer servigo extra para complementar sua ,
renda?

Marcar apenas uma oval.

20. 20. Se sim, como complementa essa renda?
Marcar apenas uma oval.

Trabalho fora do servigo
Cobre folga p/ os colegas

Extra no proprio servigo

21.  19. Costuma dobrar o horario de servigo? %

Marcar apenas uma oval.

Barreir: ara Atividade Fisica

Considerando os fa
representam, PARA VI
(AF).

ue frequéncia eles

es abaixo relacionados, indique col
£ rética de ATIVIDADES FiSICAS

, fatores que DIFICULTAM su;

GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI WhfPfsBegO/edit

https://docs.google.com/forms/
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22. 1. Jornada de trabalho extensa *

Marcar apenas uma oval.

Sempre

Quase sempre

As vezes
Raramente

Nunca

23. 2. Compromissos fanmgres (pais, conjuge, filho, etc),

Marcar apenas uma oval.
Sempre
Quase sempre
As vezes
Raramente

Nunca

24. 3. Falta g€ clima adequado (frio, calor, vento, etc) *
Marcar apenas uma oval.

Sempre
Quase sempre
AS vezes
Raramente

Nunca

25. 4. Falta de espaco disponivel para a pratica *

Marcar apenas uma oval.

Sempre

Quase sempre

As vezes

26. 5. Falta de equipamento disponivel *
Marcar apenas uma oval.
Sempre
Quase sempre
As vezes
Raramente

Nunca

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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27. 6. Tarefas domésticas (para com sua casa) *

Marcar apenas uma oval.

Sempre
Quase sempre
As vezes
Raramente

Nunca

28. 7. Falta de companhia *

car apenas uma oval.

Quase se
As vezes
Raramente

Nunca

29. 8. Falta de incentivo da familia e/o
Marcar apenas uma oval.

Sempre
Quase sempre
As vezes

Raramente

Nunca

30. 9. Falta de recursos financeiros *

Marcar apenas uma oval.

Sempre

Quase Sempre
As vezes
Raramente

Nunca

31.  10. Mau humor *
Marcar apenas uma oval.

Sempre
Quase Sempre
As vezes
Raramente

Nunca

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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32. 11.Medo de lesionar-se *

Marcar apenas uma oval.

Sempre

Quase sempre
As vezes

Raramente

33. 12. Dores leves ou ma
Marcar apenas uma oval.

Sempre
Quase sempre
) Asvezes

Raramente

alta de energia (cansago fisico) *

'Marcar apenas uma oval.

Sempre

Quase sempre
AS vezes
Raramente

Nunca

35. 14. Falta de habilidades fisicas *

Marcar apenas uma oval.

Sempre
Quase sempre
As vezes
Raramente

Nunca

36. 15. Falta de conhecimento ou orientag&o sobre AF *
Marcar apenas uma oval.
Sempre
Quase sempre
As vezes
Raramente

Nunca

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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37. 16. Ambiente insuficientemente seguro (criminalidade) *
Marcar apenas uma oval.
Sempre
Quase sempre

As vezes

Raramente

Nunca

17. Preocupagéo com a aparéncia durante a pratica *

Marcar apenas uma oval.

Raramente

Nunca

39.

Raramente

Nunca

40. 19. Outros, Quais:

Autoeficacia para Atividade Fisica

ACIA PARA ATIVIDADE FiSICA

apenas uma opgéo para cada questédo.
Para responder as questdes lembre - se q|

Atividades fisicas de intensidade
fisico , que te fazem respirar ul em o seu
coragéo baterum pouco maj

Atividades fisicas de i
fisico , que te faze
bater mais forte,

nsidade vigorosa sdo aquelas que precisam de um grande esfort
espirar muito mais forte que o normal e / ou que fazem o seu corag&o

Nestd segdo considere somente a caminhada que vocé faz no seu tempo livre.

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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41. 1. Vocé consegue fazer caminhada no seu tempo livre quando vocé esta 4
cansado?

Marcar apenas uma oval.
Né&o

Sim

42. 2.Vocé consegue fazer caminhada no seu tempo livre quando esta de mal .-
humor?

43.

3. Vocé consegue fazer caminhada no seu te
tempo?

quando vocé esta sem

Marcar apenas uma oval.
Néo

Sim

44. 4. Vocé consegue f
férias?

r caminhada no seu tempo livre quando vocé esta de

45. 5.Vocé consegue fazer caminhada no seu tempo livre quando esta muito frio? *
Marcar apenas uma oval.
Né&o

Sim

Segéo 2
Nesta segdo considere as atividades fisicas de intensidade moderada e/ou vigorosa (AFMV)
(exemplo: correr, nadar, pedalar, jogar vélei, futebol, etc.) N&o inclua caminhada.

46. 6. Vocé consegue fazer AFMV no seu tempo livre quando vocé esta cansado? *
Marcar apenas uma oval.
Né&o

Sim

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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47.

48.

49.

50.

51.

*

7. Vocé consegue fazer AFMV no seu tempo livre quando vocé esta de mal
humor?

Marcar apenas uma oval.

8. Vocé consegue fazer AFM
tempo?

seu tempo livre quando vocé esta sem

Marcar apenas uma oval.

Né&o

Sim

9. Vocé consegue fazer AFMV no seu tempo livre g *

?

Marcar apenas uma oval.

10. Vocé consegue f#er AFMV no seu tempo livre quando esté frio? *

ATIVIDADE FiSICA - VIGITEL 2020

9. Nos ultimos trés meses, o(a) sr.(a) praticou algum tipo de exercicio fisico ou *
esporte? Obs.: N&o vale fisioterapia.

Marcar apenas uma oval.

Sim

Né&o

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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52.

53.

55.

10. Qual o tipo principal de exercicio fisico ou esporte que o(a) sr.(a) praticou? *
Marque todas que se aplicam.

| Caminhada (ndo vale deslocamento para trabalho)
[ ] caminhada em esteira
| Corrida (corrida ao ar livre/rua)
T Corrida em esteira
[ Musculago
| Ginastica aerébica (spinning, step, jump, funcional)
| Hidroginastica
| Ginastica em geral (alongamento, pilates, ioga)
; Natagéo
|| Artes marciais e luta (jiu-jitsu, caraté, judd, boxe, muay thai, capoeira)
| Bicicleta (inclui ergométrica)
|| Futebol/futsal
Basquetebol
Voleibol/futevolei
| Ténis
Danca
Outro:

11. O(a) sr.(a) pratica o exercicio pelo menos uma vez por semana? *
Marcar apenas uma oval.

Sim

() Ndo - se marcou esta opgéo pule para questdo 14

12. Quantos dias por semana o(a) sr.(a) costuma praticar exercicio fisico ou
esporte?

Marcar apenas uma oval.

) 1a 2 dias por semana
( 3 a 4 dias por semana
( 5a 6 dias por semana

Todos os dias (inclusive sabado e domingo)

13. No dia que o(a) sr.(a) pratica exercicio ou esporte, quanto tempo dura esta
atividade?

Marcar apenas uma oval.

~ ) Menos de 10 minutos
Entre 10 e 19 minutos
Entre 20 e 29 minutos
Entre 30 e 39 minutos

( Entre 40 e 49 minutos
Entre 50 e 59 minutos

60 minutos ou mais

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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56.

57.

58.

59.

60.

61.

14. Nos ultimos trés meses, o(a) sr.(a) trabalhou?

Marcar apenas uma oval.
__)Sim

Néo - se marcou esta opgéo pule para a questédo 21

15. No seu trabalho, o(a) sr.(a) anda bastante a pé?
Marcar apenas uma oval.

Sim

Né&o

() Né&o sabe

16. No seu trabalho, o(a) sr.(a) carrega peso ou faz outra atividade pesada?

Marcar apenas uma oval.

) N&o sabe - se marcou esta opgéo pule para a questdo 18

17. Em uma semana normal, em quantos dias o(a) sr.(a) faz essas atividades
no seu trabalho?

Marcar apenas uma oval.

( Menos de 1 vez por semana
Na&o quis responder

) Outro:

18. Quando realiza essas atividades, quanto tempo costuma durar? Obs.:
HH:MM

19. Para ir ou voltar ao seu trabalho, faz algum trajeto a pé ou de bicicleta?
Marcar apenas uma oval.

Sim, todo o trajeto
") Sim, parte do trajeto

Néo (pule para Q.21)

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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62. 20. Quanto tempo o(a) sr.(a) gasta parair e voltar neste trajeto (a pé ou de
bicicleta)?

Marcar apenas uma oval.

Menos de 10 minutos
) Entre 10 e 19 minutos
Entre 20 e 29 minutos
Entre 30 e 39 minutos
Entre 40 e 49 minutos
) Entre 50 e 59 minutos

60 minutos ou mais

63. 21. Atualmente, o(a) sr.(a) esta frequentando algum curso/escola ou leva
alguém em algum curso/escola?

Marcar apenas uma oval.
Sim
Néo (pule para Q.24)

) Néo quis informar (pule para Q.24)

64. 22 Parairou voltar a este curso ou escola, faz algum trajeto a pé ou de
bicicleta?

Marcar apenas uma oval.

) Sim, todo o trajeto
Sim, parte do trajeto

) Néo (pule para Q.24)

65. 23. Quanto tempo o(a) sr.(a) gasta para ir e voltar neste trajeto (a pé ou de
bicicleta)?

Marcar apenas uma oval.

Menos de 10 minutos
Entre 10 e 19 minutos
Entre 20 e 29 minutos

) Entre 30 e 39 minutos
Entre 40 e 49 minutos

_) Entre 50 e 59 minutos

60 minutos ou mais

66. 24. Quem costuma fazer a faxina da sua casa?

Marcar apenas uma oval.

Eu, sozinho(a) (pule para Q. 26)
Outra pessoa (pule para Q.28)

Eu, com outra pessoa

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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67. 25. A parte mais pesada da faxina fica com:
Marcar apenas uma oval.
__)0(a) sr.(a)

Outra pessoa (pule para Q.28)

() Ambos

68. 26. Em uma semana normal, em quantos dias o(a) sr.(a) realiza faxina da sua
casa?

Marcar apenas uma oval.

___) Menos de 1 vez por semana
Né&o quis responder

) Outro:

69. 27. E quanto tempo costuma durar a faxina? Obs.: HH:MM

OLBI - OLDENBURG BURNOUT
INVENTORY

Questionario para aferir o nivel de Esgotamento Profissional.

70. 1. Com frequéncia fago coisas novas e interessantes no meu e
trabalho.

Marcar apenas uma oval.

() Discordo plenamente
Discordo
() Concordo

( Concordo plenamente

71. 2. Cada vez falo mais e com mais frequéncia de forma negativa sobre meu *
trabalho.

Marcar apenas uma oval.
) Discordo plenamente
) Discordo

Concordo

) Concordo plenamente

72. 3. Ultimamente, tenho realizado meu trabalho de forma *
mecanica.

Marcar apenas uma oval.

Discordo plenamente
Discordo
~) Concordo

() Concordo plenamente

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit 13/32
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73. 4. Considero meu trabalho um desafio positivo. L
Marcar apenas uma oval.
___ Discordo plenamente
Discordo

( Concordo

) Concordo plenamente

74. 5. Com o passar do tempo, venho me desinteressando do meu *
trabalho.

Marcar apenas uma oval.
Discordo plenamente
Discordo

Concordo

Concordo plenamente

75. 6. Sinto-me cada vez mais empenhado no meu trabalho. 4
Marcar apenas uma oval.
Discordo plenamente
) Discordo

) Concordo

Concordo plenamente

76. 7. Muitas vezes sinto-me farto das minhas tarefas. *
Marcar apenas uma oval.
Discordo plenamente
) Discordo

() Concordo

Concordo plenamente

77. 8.Hadias em que me sinto cansado antes mesmo de chegar ao *,
trabalho.

Marcar apenas uma oval.

Discordo plenamente
Discordo
) Concordo

Concordo plenamente

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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78. 9. Depois do trabalho, preciso de mais tempo para senti-me melhor do que  *
antigamente.

Marcar apenas uma oval.

Discordo plenamente
) Discordo
() Concordo

) Concordo plenamente

79. 10. Consigo suportar muito bem as pressées do meu i
trabalho.

Marcar apenas uma oval.

Discordo plenamente
) Discordo
Concordo

( Concordo plenamente

80. 11. Durante meu trabalho, sinto-me emocionalmente ¥
esgotado.

Marcar apenas uma oval.

Discordo plenamente
__) Discordo
___) Concordo

Concordo plenamente

81. 12. Depois das tarefas profissionais tenho energia para as minhas atividades *
de lazer.

Marcar apenas uma oval.

) Discordo plenamente
Discordo
Concordo

Concordo plenamente

82. 13. Depois do trabalho, sinto-me cansado e sem energia. *
Marcar apenas uma oval.

) Discordo plenamente
) Discordo
Concordo

Concordo plenamente

Pular para a pergunta 83

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit 15/32
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BAI - Inventario de Ansiedade de Beck

Abaixo esta uma lista de sintomas comuns de ansiedade. Por favor, leia cuidadosamente
cada item da lista. Identifique o quanto vocé tem sido incomodado por cada sintoma
durante a uitima semana, incluindo hoje, mancando no espago correspondente, na
mesma linha de cada sintoma.

83. 1. Dorméncia ou formigamento ¥

Marcar apenas uma oval.

Absolutamente ndo
( Levemente - Ndo me incomodou muito
( Moderadamente - Foi muito desagradével mas pude superar

C Gravemente - Dificilmente pude suportar

84. 2.Sensacéo de calor %

85.

86.

87.

Marcar apenas uma oval.

) Absolutamente nao
Levemente - Ndo me incomodou muito
() Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

() Gravemente - Dificilmente pude suportar

3. Tremores nas pemas ®
Marcar apenas uma oval.

(") Absolutamente néo

) Levemente - Ndo me incomodou muito

) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

Gravemente - Dificilmente pude suportar

4. Incapaz de relaxar »
Marcar apenas uma oval.

() Absolutamente néo

() Levemente - Ndo me incomodou muito

) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

5. Medo que acontega o pior X
Marcar apenas uma oval.

_) Absolutamente ndo
() Levemente - Ndo me incomodou muito

Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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88. 6. Atordoado ou tonto 3
Marcar apenas uma oval.
) Absolutamente ndo
) Levemente - Ndo me incomodou muito

(") Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

89. 7. Palpitag&o ou aceleragédo do coragao »
Marcar apenas uma oval.
() Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito

) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

90. 8. Sem equilibrio o
Marcar apenas uma oval.
() Absolutamente néo
Levemente - Ndo me incomodou muito

) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

91. 9.Aterrorizado *
Marcar apenas uma oval.

) Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito
Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

Gravemente - Dificilmente pude suportar

92. 10. Nervoso ¥
Marcar apenas uma oval.

) Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito
Moderadamente - Foi muito desagradével mas pude superar

Gravemente - Dificilmente pude suportar

93. 11. Sensacéo de sufocagéo =
Marcar apenas uma oval.

_) Absolutamente néo
) Levemente - Ndo me incomodou muito
Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

() Gravemente - Dificilmente pude suportar

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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94. 12. Tremores nas méaos 4
Marcar apenas uma oval.
) Absolutamente ndo
C Levemente - Ndo me incomodou muito

(") Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

95. 13.Trémulo *
Marcar apenas uma oval.
() Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito

) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

96. 14. Medo de perder o controle *
Marcar apenas uma oval.
( Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito

) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

97. 15. Dificuldade de respirar *
Marcar apenas uma oval.
) Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito

Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

_) Gravemente - Dificilmente pude suportar

98. 16. Medo de morrer 4
Marcar apenas uma oval.

_) Absolutamente néo
Levemente - Ndo me incomodou muito
Moderadamente - Foi muito desagradével mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

99. 17. Assustado ®
Marcar apenas uma oval.

(") Absolutamente néo
Levemente - Ndo me incomodou muito
Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

( Gravemente - Dificilmente pude suportar

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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100. 18. Indigestdo ou desconforto no abdémen -
Marcar apenas uma oval.

Absolutamente ndo
Levemente - Nao me incomodou muito
Moderadamente - Foi muito desagradével mas pude superar

Gravemente - Dificilmente pude suportar

101.  19. Sensagéo de desmaio *
Marcar apenas uma oval.
Absolutamente ndo
Levemente - Nao me incomodou muito
) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

) Gravemente - Dificilmente pude suportar

102. 20. Rosto afogueado ¥
Marcar apenas uma oval.
Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito
) Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

Gravemente - Dificilmente pude suportar

103.  21. Suor (ndo devido ao calor) ®
Marcar apenas uma oval.

Absolutamente ndo
Levemente - Ndo me incomodou muito
Moderadamente - Foi muito desagradavel mas pude superar

Gravemente - Dificilmente pude suportar

Pular para a pergunta 104

Qualidade de sono de Pittsburgh (PSQI-BR)

rucoes:
As seg
somente. Suas re
noites do ultimo més.

erguntas s&o relativas aos seus habitos de sono durante o tltimo més
stas devem indicar a lembranga mais exata da maioria dos dia;
avor, responda a todas as perguntas.

104. 1. Durante o ultimo més, quando ma a noite? Hora usual de ¥

deitar

geralmente foi para

105. 2. Durante o ultimo més,
para dormir a noite?

to tempo (em minutos) vocé geralmente levou *
ero de minutos

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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*

106. 3. Durante o ultimo més, quando vocé geralmente levantou de manh&? Hora usual de levantar

107.

4. Durante o més, quantas horas de sono voceé teve por noite? (Este pode s

Para cada uma das questdes restantes, marque a melhor (um posta. Por favor,
responda a todas as questoes. 5. Dyfinte\gultimo més,

com que frequéncia vocé teve dificuldade de dormir porque
Voce...

108. a) N&o conseguiu adormecer em até 30,
minutos

Marcar apenas uma oval.

) Nenhuma no ultimo m

Menos de 1 vez ana

1 ou 2 vezes/semana

) 3 oumais vezes/semana

109. b) Acordou no meio da noite ou de manha
cedo

Marcar apenas uma oval.
Nenhuma no Gltimo més
Menos de 1 vez/semana

1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

110. c) Precisou levantar para ir ao
banheiro

Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no ultimo més
Menos de 1 vez/semana
)1 ou2vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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111. d) N&o conseguiu respirar *
confortavelmente

Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no ultimo més
Menos de 1 vez/semana

1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

Menos de 1 vez/semana
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

113. ) Sentiu muito frio
Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no ultimo més
Menos de 1 vez/sema

1 ou 2 vezes/sel

114. g) Sentiu muito calor

Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no ultimo més
Menos de 1 vez/semana
)1 ou2vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

115. h) Teve sonhos ruins £ &
Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no tltimo més
Menos de 1 vez/semana
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

116. i) Teve dor %
Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no ultimo més
Menos de 1 vez/semana
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado

117.  (j) Outra(s) razéo(des), por favor
descreva:

118. 6. Com que frequéncia, durante o ultimo més, vocé teve dificuldade para o
dormir devido a essa raz&ao?

1 ou 2 vezes/seman

3 ou mais vezes/semana

119. 7. Durante o dltimo més, como vocé classi
uma maneira geral?

a qualidade do seu sono de *

Marcar apenas uma oval.

Muito boa
Boa
Ruim

) Muito ruim

120. 8. Durante o ultimo més, com que frequéncia vocé tomou medicamento ,
(prescrito ou “por conta propria”) para lhe ajudar a
dormir?

Marcar apenas uma oval.

Nenhuma o Gltimo més
Menos de 1 vez/més
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

121. 9. No ultimo més, com que frequéncia vocé teve dificuldade de ficar acordado enquanto dirigia, .
comia ou participava de uma atividade social (festa, reunido de amigos, trabalho,
estudo)?

Marcar apenas uma oval.

Nenhuma o Ultimo més
Menos de 1 vez/més
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit 22/32



24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado

122.  10. Durante o ultimo més, quéo problematico foi para vocé manter o entusiasmo (animo) para fazer *
as coisas (suas atividades
habituais)?

Marcar apenas uma oval.

Um problema leve'
Um problema razoavel

Um grande problema

123.  11. Vocé tem um(a) parceiro [esposo(a)] ou colega de
quarto?

Marcar apenas uma oval.
Nédo
Parceiro ou colega em outro quarto
Parceiro no mesmo quarto, mas néo na me

Parceiro na mesma cama

12. Se vocé tem um parceiro ou colega d£ quarto, pergunte a ele/ela com que

frequéncia, no ultimo més, voceé teve _

124. a) Ronco forte

Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no Gltimo més
Menos de 1vez/semana
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

125. b) Longas paradas na respiragdo enquanto
dormia

Marcar apenas uma oval.

_) Nenhuma no tltimo més
Menos de 1 vez/semana
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

126. c) Contragbes ou puxdes nas pernas enquanto vocé
dormia

Marcar apenas uma oval.

Nenhuma no ultimo més
Menos de 1vez/semana
1 ou 2 vezes/semana

3 ou mais vezes/semana

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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ario Estruturado

Nenhuma no Glitimo me
Menos de 1vez/semana
1 ou 2 vezes/semana

___) 3 oumais vezes/semana

128. e) Outras alteragdes (i

ou 2 vezes/semana
3 ou mais vezes/semana

Outro:

Pular para a pergunta 129

Comportamento Sedentario

Questionario para investigagdo de Comportamento Sedentario - VIGETEL

129. 1. Em média, quantas horas por dia o(a) sr.(a) costuma ficar assistindo a %
televisédo?

Marcar apenas uma oval.

Menos de 1 hora
Entre 1 e 2 horas
Entre 2 e 3 horas
Entre 3 e 4 horas
Entre4 e 5horas
Entre 5 e 6 horas
Mais de 6 horas

N&o assiste televisdo

130. 2. No seu TEMPO LIVRE, o sr.(a) costuma usar computador, tablet ou celular para
participar de redes sociais do tipo Facebook, para ver filmes ou para se distrair com
jogos?

Marcar apenas uma oval.

Sim

Nédo

) N&osabe

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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131. 3. Em média, quantas horas do seu tempo livre (excluindo o trabalho), esse uso do
computador, tablet ou celular ocupa por
dia?

Marcar apenas uma oval.

Menos de 1 hora
Entre1 e 2 horas
Entre 2 e 3 horas
Entre 3 e 4 horas
Entre4 e 5horas
Entre 5 e 6 horas

Mais de 6 horas

Pular para a pergunta 132

Questionario de Estratificagéo do Risco Cardiovascular
(ACSM)

132. 1. Cardiovascular: doenga cardiaca,
cerebrovascular

Marcar apenas uma oval.
Sim

Néo

133. 2. Pulmonar. DPOC, asma, d
cistica

nca pulmonar intersticial, fibrose

Marcar apenas uma oval,

134. 3. Metabdlica: diabetes melito (1 ou 2), doenga renal, hepatica ou na *
tireoide.

Marcar apenas uma oval.
Sim

) Néo

135. 4. Alguma outra relevante? *

Sinais e sintomas sugestivos de doenga
oculta

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit

Questionario Estruturado
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Questionario Estruturado
136. 1. Dor, desconforto (ou outro equivalente anginoso) em térax, 4
pescogo,

Marcar apenas uma oval.

137. 2. mandibula, bragos

ras areas que se relacionam a
isquemia.
Marcar apenas uma oval.

Sim

Néo

138. 3. Faltade ar em repouso ou em pequ -
esforgos.
Marcar apenas uma oval.
Sim
Néo
139.

4. Ortophéia (falta de ar deitado) ou falta de ar
notuma.

Marcar apenas uma oval.

5. Sincope (desmaio) ou tonteira.

Marcar apenas uma oval.

Sim

Nao

141. 6. Edema maleolar (inchago no tomozelo). i
Marcar apenas uma oval.
Sim
Néo
142.

7. Palpitagéo ou taquicardia (aceleragéo dos batimentos
cardiacos)

Marcar apenas uma oval.
Sim

Néo

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pgba8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado

143. 8. Claudicagéo intermitente (céibras durante 4
atividade)

Marcar apenas uma oval.

144. 9. Sopro cardiaco
Marcar apenas uma oval.
Sim

Nao

145. 10. Fadiga excessiva ou falta de ar com ativi
usuais

Marcar apenas uma oval.
Sim

Néo

Fatores de risco cardiovascyfares

146. 1. Tem idade = 45 anos (homens) ou 55 anos *
(mulheres)?

Marcar apenas uma oval.

Sim

147. 2. Histénia familiar: infarto do miocardio (ataque cardiaco), revascularizagao ou morte
subita em pessoas do primeiro grau de parentesco que eram homens (idade < 55 anos)
e/ou mulheres (idade < 65
anos)?

Marcar apenas uma oval.

Sim

148. 3. Vocé fuma cigarros ou é ex-fumante ha menos de 6 *
meses?

Marcar apenas uma oval.
Sim

Nao

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado

149. 4. Ja aferiu a presséo arterial nos Ultimos seis meses e os niveis foram PAS 140 mmHg, *
PAD * 90 mmHg (em duas medidas em momentos diferentes)? Usa anti-
hipertensivo?

150. ngue o colesterol total foi acima *

de 200 mg/dL? HDL-c menor que 40 aior que 130 mg/dL? Faz uso de

hipolipemiante?

Marcar apenas uma oval.

152. 7. Considerando o seu peso e estatura, calcule o indice de massa corporal (IMC) pela X
equagéo = peso/estatura2. O IMC foi maior que 30 kg/m2? O seu perimetro da cintura foi
maior ou igual 102 cm (homens) ou 88 cm
(mulheres)?

Marcar apenas uma oval.

153. 8. Vocé faz atividade fisica de intensidade moderada a vigorosa em, pelo :
menos, 30 minutos por dia na maioria dos dias da
semana?

Marcar apenas uma oval.

Pular para a pergunta 154

Consumo de Alcool e Tabaco - VIGITEL

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8fipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit
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24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado
154. 1. O(a) sr.(a) costuma consumir bebida 4
alcodlica?

Marcar apenas uma oval.

Nunca

Néo quis informar

155. 2. Com que frequi ) sr.(a) costuma consumir alguma beby

alcodlica?
Marcar apenas uma oval.

1 a 2 dias por semana
3 a4 dias por semana
5 a 6 dias por semana
Todos os dias da semana (inclusive sgbado e doN
Menos de 1 dia por semana

Menos de 1 dia por més

alcodlica em uma Unica ocasido? (Cinco doses de bebid
o6lica destilada) — S6 para

156. 3. "Nos ultimos 30 diag/ o sr. chegou a consumir cinco ou mais doses de bebs
cinco tagas de vinhgfou cinco doses de cachaga, uisque ou qualquer outra bebi
homens)"

Marcar apgifas uma oval.

157. 4. "Nos ultimos 30 dias, a sra. chegou a consumir quatro ou mais doses de bebida alcodlica em uma Unica ocasi@o? (Quatro doses de be
cerveja, quatro tagas de vinho ou quatro doses de cachaga, uisque ou qualquer outra bebida alcodlica destilada) — S6 para
mulheres”

Marcar apenas uma oval.

Sim

158. 5. Atualmente, o(a) sr.(a) fuma?
Marcar apenas uma oval.

Sim, diariamente
Sim, mas néo diariamente

Néo

159. 6. Quantos cigarros o (a) Sr (a) fuma por dia?
cigarros.

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit 29/32



24/08/23, 20:21 Questionario Estruturado

160. 7. No passado, o (a) Sr(a) ja 4
fumou?

Marcar apenas uma oval.

Sim, diariamente
Sim, mas néo diariamente

Néao

161. 8. Alguma das pessoas que moram com o(a) sr.(a) costuma fumar dentrode *
casa?

Marcar apenas uma oval.

Nio quis informar

162. 9. Algum colega do trabalho costuma fi
Sr. (a) trabalha?

ar no mesmo a

lente onde o(a) *

Marcar apenas uma oval.
Sim
Nédo

Néo quis informar

163. 10. Se sim, o(a) sr.(a) trabal
fechado?

Marcar apenas ul

Né&o quis informar

11. A Gltima vez em que o (a) Sr (a) comprou cigarros para uso proprio, quantos cigarros

comprou? (Registre a quantidade e , quando necessario, registre os detalhes da

unidade).

164. a) Cigarros - quantidade?

165. b) Magos (ou carteira) - quantidade?

166. c) Pacotes - quantidade?

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit

30/32

67



24/08/23,0:21 Questionario Estruturado

167.

Marcar apenas uma

Sim, diariamente
Sim, menos do que diariamel
N&o, mas ja usei no passado

Nunca usei

Este contetido négAbi criado nem aprovado pelo Google

oogle Formularios

https://docs.google.com/forms/d/1GEVQ19pc6a8igipcNjHSpXMOoskFI2Zp-WhfPfsBeg0/edit

O(a) sr.(a) usa aparelhos eletrénicos com nicotina liquida ou folha de tabaco p

0 de maconha) < LER

do (cigarro eletrénico, narguilé eletronico, cigarro ac
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8. ANEXOS

ANEXO A - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plataoforma
ALAGOAS %oﬂl

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: ANALISE DE SAUDE'DE AGENTES PENITENCIARIOS DO ESTADO ALAGOAS: UM
ESTUDO DE DIAGNOSTICO

Pesquisador: Luiz Rodrigo Augustemak de Lima

Area Tematica:

Versao: 3

CAAE: 58106122.4.0000.5013

Instituicdao Proponente: Universidade Federal de Alagoas

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.538.184

Apresentacao do Projeto:

Infomagdes retiradas do "PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_1901116.pdf"

Os agentes penitenciarios estdo sempre submetidos as tensdes que esse ambiente de trabalho apresenta.
Esses profissionais tém um papel muito importante na seguranca dos estabelecimentos prisionais e séo
diversas as atividades inerentes a fungédo, o que faz com que eles fiquem frequentemente expostos as
inumeras situagdes estressoras, como por exemplo, intimidagdes, agressdes e ameagas, iminéncia de
rebelides, situagcdes que os pdem em risco de morte ou de serem tornados reféns nas rebelides.
Hipotese:

A pratica de atividade fisica e o comportamento sedentario sdo associados aos desfechos de percepgdo de
saude mental (estresse, ansiedade, esgotamento, sono) de agentes penitenciarios.

Critério de Inclusao:

Estardo aptos a participar do estudo todos os servidores do sistema prisional, que trabalham tanto na esfera
administrativa, quanto na esfera operacional e que tenham disponibilidade para comparecer no IEFE/UFAL,
circunvizinha ao local de trabalho dos mesmos (Complexo Penitenciario de Alagoas), nos dias marcados
para a coleta dos dados.

Critério de Exclusédo:

Sera excluido do estudo o servidor que apresentar incapacidade de manter-se de pé e/ou locomover-se ou
que apresente incapacidade plena de fala e/ou audigédo ou cognitiva, que afete a

Endereco: Av. Longitudinal UFAL 1, n°1444 térreo do prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC) entre o SINTUFAL

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 57.072-900
UF: AL Municipio: MACEIO
Telefone: (82)3214-1041 E-mail: cep@ufal.br
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Continuacéo do Parecer: 5.538.184

captura de informagdes na entrevista.
Desfecho Primario:

Niveis de estresse percebido

Desfecho Secundario:

Niveis de ansiedade, esgotamento e sono

Objetivo da Pesquisa:

Segundo os autores

"Objetivo Primario:

Analisar a associacdo entre a pratica habitual de atividade fisica e o comportamento sedentario com niveis
de estresse, ansiedade, esgotamento e sono de agentes penitenciarios do sistema prisional da cidade de
Macei6/AL.

Objetivo Secundario:

1. Descrever a pratica de atividade fisica regular e o comportamento sedentario de agentes penitenciarios
do sistema prisional da cidade de

Maceié/AL

2. Descrever as barreiras e a autoeficacia para a pratica de atividade fisica de agentes penitenciarios do
sistema prisional da cidade de Maceié/AL

3. Descrever os niveis de estresse, ansiedade, esgotamento e sono dos agentes penitenciarios do sistema
prisional da cidade de Maceidé/AL

4. Testar a relagdo entre barreiras, autoeficacia e atividade fisica dos agentes penitenciarios do sistema
prisional da cidade de Maceié/AL

5. Testar a relacdo entre atividade fisica e estresse, ansiedade, esgotamento e sono do de agentes do
sistema prisional da cidade de Maceid¢/AL.

6. Testar a relagdo entre comportamento sedentario e estresse, ansiedade, esgotamento e sono do de
agentes do sistema prisional da cidade de Macei¢/AL."

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

"Riscos:

Os riscos da conducgdo deste estudo podem incluir danos a dimenséo fisica, psiquica, moral intelectual,
social e cultural como: constrangimento social, psiquico, moral, intelectual e cultural ao responder as
perguntas sobre atividade fisica, consumo de bebidas alcodlicas e uso de drogas, saude mental e demais
questdes sobre comportamentos de saude.

Beneficios:

Esse estudo beneficiara diretamente ao participante pelo fato do mesmo ter acesso a uma

Endereco:  Av. Longitudinal UFAL 1, n°1444 térreo do prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC) entre o SINTUFAL

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 57.072-900
UF: AL Municipio: MACEIO
Telefone: (82)3214-1041 E-mail: cep@ufal.br
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Continuacéo do Parecer: 5.538.184

avaliacdo da sua saude, por meio de um relatério individualizado. De forma indireta, o estudo vai contribuir
para haja um mapeamento do niumero de profissionais afetados em sua saude (estresse, ansiedade,
esgotamento, sono) e para possiveis diagndsticos e implantacdo de programas de promogéo a saude por
parte das autoridades competentes.”

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Projeto retorna para avaliagdo depois de apresentar 2 pendencias ndo atendidas. Ver lista de pendencias e
inadequacgdes

Consideragoes sobre os Termos de apresentacéo obrigatoria:

Os autores incluiram um novo termo obrigatério
DECLARACAO_DE_INFRAESTRUTURA_E_ANUENCIA pdf

e editaram o termo TCLE.docx

Os demais ndo foram modificados.

Recomendagées:
Ver lista de pendéncias e inadequacées.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

PROJETO SEM OBICES ETICOS

As duas pendéncias foram atendidas (1 - apresentar declaragédo de anuéncia do sistema prisional e 2 -
numerar as paginas do TCLE).

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Protocolo Aprovado

Prezado (a) Pesquisador (a), lembre-se que, segundo a Res. CNS 466/12 e sua complementar 510/2016:

O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retirar seu consentimento em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizacdo alguma e sem prejuizo ao seu cuidado e deve receber cépia do
TCLE, na integra, assinado e rubricado pelo (a) pesquisador (a) e pelo (a) participante, a ndo ser em estudo
com autorizagdo de declinio;

V.S2. deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado e descontinuar o estudo
somente apdés anadlise das razdes da descontinuidade por este CEP, exceto quando perceber risco ou dano
nao previsto ao sujeito participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecido a um dos
grupos da pesquisa que requeiram acdo imediata;

O CEP deve ser imediatamente informado de todos os fatos relevantes que alterem o curso normal do

estudo. E responsabilidade do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas a evento

Endereco:  Av. Longitudinal UFAL 1, n°1444 térreo do prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC) entre o SINTUFAL

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 57.072-900
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QB

adverso ocorrido e enviar notificacédo a este CEP e, em casos pertinentes, a ANVISA;

72

mo

Eventuais modificacdes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e sucinta,

identificando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas. Em caso de projetos do Grupo | ou Il

apresentados anteriormente a ANVISA, o pesquisador ou patrocinador deve envia-las também a mesma,

junto com o parecer aprovatério do CEP, para serem juntadas ao protocolo inicial;

Seus relatérios parciais e final devem ser apresentados a este CEP, inicialmente apds o prazo determinado

no seu cronograma e ao término do estudo. A falta de envio de, pelo menos, o relatério final da pesquisa

implicara em nao recebimento de um préximo protocolo de pesquisa de vossa autoria.

O cronograma previsto para a pesquisa sera executado caso o projeto seja APROVADO pelo Sistema
CEP/CONEP, conforme Carta Circular n°. 061/2012/CONEP/CNS/GB/MS (Brasilia-DF, 04 de maio de

2012).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 05/07/2022 Aceito
do Projeto ROJETO_1901116.pdf 10:36:01
Outros DECLARACAO_DE_DESTINACAO.pdf | 05/07/2022 | MONIQUE DA SILVA| Aceito
10:35:14 | SAMPAIO

Declaragédo de DECLARACAO_DE_INFRAESTRUTUR| 05/07/2022 | MONIQUE DA SILVA| Aceito

Instituicdo e A_E_ANUENCIA.pdf 10:33:58 | SAMPAIO

Infraestrutura

Outros CARTA_RESPOSTA_2.docx 24/06/2022 [ MONIQUE DA SILVA| Aceito
16:47:37__| SAMPAIO

Outros CARTA_DE_ANUENCIA.pdf 24/06/2022 | MONIQUE DA SILVA| Aceito
16:46:39 | SAMPAIO

TCLE / Termos de | TCLE.docx 24/06/2022 [ MONIQUE DA SILVA| Aceito

Assentimento / 16:44:55 | SAMPAIO

Justificativa de

Auséncia

Cronograma CRONOGRAMA.docx 12/06/2022 | MONIQUE DA SILVA| Aceito
18:09:52 | SAMPAIO

Projeto Detalhado / |Projeto_de_TCC_revisado.docx 12/06/2022 | MONIQUE DA SILVA| Aceito

Brochura 18:08:33 | SAMPAIO

Investigador

Folha de Rosto FOLHA_DE_ROSTO.pdf 19/04/2022 | MONIQUE DA SILVA| Aceito

Endereco:  Av. Longitudinal UFAL 1, n°1444 térreo do prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC) entre o SINTUFAL
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Folha de Rosto FOLHA_DE_ROSTO.pdf 12:36:26 | SAMPAIO Aceito
Orgamento ORCAMENTO.docx 04/03/2022 | MONIQUE DA SILVA| Aceito
19:35:24 | SAMPAIO

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

MACEIO, 21 de Julho de 2022

Assinado por:
Carlos Arthur Cardoso Almeida

(Coordenador(a))
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