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EPIGRAFE

“Faca o teu melhor, na condicio que vocé tem,
enguanto vocé ndo tem condi¢des melhores para

fazer melhor ainda”.

(Mério Sérgio Cortella)



RESUMO

Situacdes estressantes, um evento traumatico, genética, entre outras situagdes podem levar uma
pessoa a ter uma crise de ansiedade, cujos sintomas mais comuns séo apreensao, tensao, medo,
tremores indefinidos, impaciéncia, entre outros. Diante disso, o objetivo do estudo foi avaliar o
efeito de oito semanas de treinamento de forca nos niveis de ansiedade em adultos. Para tal,
participaram 10 praticantes do treinamento de forca, de ambos os sexos, com idade entre 18 e
65 anos. Utilizou-se o questionario PAR-Q e a escala HAD. Os questionarios foram aplicados
de modo individual com o avaliador, ocorrendo em dois momentos, no inicio do treinamento
de forca e ap6s 8 semanas. A analise estatistica foi realizada com o programa JASP 0.15 (JASP
Team, Holanda). Diagramas do tipo nuvem de chuva foram utilizados para apresentar o efeito
das intervencgdes nas variaveis dependentes. Verificou-se que o treinamento de forca reduziu os
niveis de ansiedade em 50%, independentemente, do uso de medicamentos (F= 38,1; P=0,001;
d= 1,95). Conclui-se que o treinamento de forca pode ser utilizado como um aliado para a
reducdo nos niveis de ansiedade em adultos, quando realizado de forma correta e acompanhado
por profissionais qualificados.

PALAVRAS-CHAVE: Treinamento de Forca. Exercicio Fisico. Ansiedade.



ABSTRACT

Stressful situations, a traumatic event, genetic, among other situations can lead a person to have
an anxiety crisis, whose most common symptoms are apprehension, tension, fear, undefined
tremors, impatience, among others. Therefore, the aim of the study was to evaluate the effect
of eight weeks of strength training on anxiety levels in adults. To this end, 10 strength training
practitioners of both sexes, aged between 18 and 65 years, participated. The PAR-Q
questionnaire and the HAD scale were used. The questionnaires were applied individually with
the evaluator, occurring in two moments, at the beginning of strength training and after 8 weeks.
The statistical analysis was performed with the JASP 0.15 program (JASP Team, Netherlands).
Rain cloud diagrams were used to present the effect of interventions on dependent variables. It
was found that strength training reduced anxiety levels by 50%, regardless of medication use
(F=38.1; P=0.001; d= 1.95). It is concluded that strength training can be used as an ally for
the reduction in anxiety levels in adults when performed correctly and accompanied by
qualified professionals.

KEYWORDS: Resistance Training. Exercise. Anxiety.
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EFEITO DE OITO SEMANAS DE TREINAMENTO DE FORCA NOS
NIVEIS DE ANSIEDADE EM ADULTOS

EFFECT OF EIGHT WEEKS OF STRENGTH TRAINING ON ADULT

ANXIETY LEVELS
RESUMO

Situages estressantes, um evento traumatico, genética, entre outras situa¢fes podem levar uma
pessoa a ter uma crise de ansiedade, cujos sintomas mais comuns séo apreensao, tensao, medo,
tremores indefinidos, impaciéncia, entre outros. Diante disso, o objetivo do estudo foi avaliar o
efeito de oito semanas de treinamento de forca nos niveis de ansiedade em adultos. Para tal,
participaram 10 praticantes do treinamento de forca, de ambos o0s sexos, com idade entre 18 e
65 anos. Utilizou-se o questionario PAR-Q e a escala HAD. Os questionarios foram aplicados
de modo individual com o avaliador, ocorrendo em dois momentos, no inicio do treinamento
de forga e ap6s 8 semanas. A anélise estatistica foi realizada com o programa JASP 0.15 (JASP
Team, Holanda). Diagramas do tipo nuvem de chuva foram utilizados para apresentar o efeito
das intervencgdes nas variaveis dependentes. Verificou-se que o treinamento de forca reduziu os
niveis de ansiedade em 50%, independentemente, do uso de medicamentos (F= 38,1; P=0,001;
d= 1,95). Conclui-se que o treinamento de forca pode ser utilizado como um aliado para a
reducdo nos niveis de ansiedade em adultos, quando realizado de forma correta e acompanhado
por profissionais qualificados.

PALAVRAS-CHAVE: Treinamento de Forca. Exercicio Fisico. Ansiedade.

ABSTRACT

Stressful situations, a traumatic event, genetic, among other situations can lead a person to have
an anxiety crisis, whose most common symptoms are apprehension, tension, fear, undefined
tremors, impatience, among others. Therefore, the aim of the study was to evaluate the effect
of eight weeks of strength training on anxiety levels in adults. To this end, 10 strength training
practitioners of both sexes, aged between 18 and 65 years, participated. The PAR-Q
questionnaire and the HAD scale were used. The questionnaires were applied individually with
the evaluator, occurring in two moments, at the beginning of strength training and after 8 weeks.
The statistical analysis was performed with the JASP 0.15 program (JASP Team, Netherlands).
Rain cloud diagrams were used to present the effect of interventions on dependent variables. It
was found that strength training reduced anxiety levels by 50%, regardless of medication use
(F=38.1; P=0.001; d= 1.95). It is concluded that strength training can be used as an ally for
the reduction in anxiety levels in adults when performed correctly and accompanied by
qualified professionals.

KEYWORDS: Resistance Training. Exercise. Anxiety.
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INTRODUCAO

Situacdes estressantes, um evento traumatico, genética, entre outras situacbes podem
levar uma pessoa a ter uma crise de ansiedade, o fato é que muitos fatores podem estar
envolvidos ou até combinados. A proporcao da populagdo global com ansiedade, em 2015, foi
de 3,6%, no Brasil, estipula-se uma quantia de 9,3% da populacdo total, fazendo com que o pais
seja o primeiro na lista de paises com mais pessoas portadoras de ansiedade em todo o mundo.!
O numero total estimado de pessoas que vivem com ansiedade no mundo é 264 milhdes, esse
niimero aumentou 18,4% entre 2005 e 2015.2

E, comumente, observado quando se fala de afeccBes mentais, que elas vém quase
sempre combinadas a outro transtorno mental, como, por exemplo, a ansiedade aliada a
depresséo.® De acordo com a Associagio Brasileira de Psiquiatria (ABP) existem diversos tipos
de transtornos de ansiedade e s&o eles: Transtorno de Panico, Transtorno de Ansiedade Social
(Fobia Social), Transtorno Obsessivo-Compulsivo e Transtorno de Ansiedade Generalizada.
Cada um desses transtornos tém suas proprias caracteristicas, o que os fazem diferir entre eles,
e devem ser avaliados e identificados, para que assim se inicie o tratamento.*

Os sintomas podem ser caracterizados por sentimentos subjetivos como apreensao,
tensdo, medo, tremores indefinidos, impaciéncia, entre outros; podem ser causados por
alteracd@es fisiologicas nos varios sistemas do organismo, como taquicardia, vomitos, diarreia,
cefaleia, insénia e outros. Esses mesmos sintomas ja citados ndo sdo tidos como prejudiciais
para 0 organismo, o intuito deles é fazer o bem para o individuo. O objetivo da ansiedade é
proteger o individuo e ndo o prejudicar de modo algum, porém, em excesso, pode acarretar
problemas.®

A psicologia mostrou que certos tipos de perturbacdes mentais e comportamentais,
como a ansiedade, podem ocorrer em consequéncia da incapacidade de se encarar um problema
quando ele aparece. Foi observado que as pessoas procuram ndo pensar nos fatores que
causaram algum estresse, isso para ndo os enfrentar, estas pessoas possuem probabilidade maior
de ter ansiedade. J& 0s que encaram seus problemas, o discutem e buscam encontrar solugdes
funcionam melhor no decorrer do tempo. A partir dessa descoberta, intervencdes foram criadas
para que as pessoas saibam lidar melhor com a vida e os acontecimentos inesperados.®

A definicdo de ansiedade, na area de educacao fisica e na area da satde em si, por muito
tempo era somente relacionada a seus sintomas, levando em conta a classificacdo da ansiedade

em ansiedade-traco e ansiedade-estado. O IDATE, Inventario de Ansiedade Trago e Estado
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criado por Spielberger, Gorshusch e Lushene , explica que a ansiedade-traco é a predisposicédo
que o individuo tem para a ansiedade, e o fato de perceber situacbes como ameagadoras,
respondendo a elas com varios niveis de ansiedade-estado que, por sua vez, é definida como
um estado emocional, € uma resposta a situagao tida como ameacadora, sendo ela real ou n&o.°

Sugere-se que a pratica regular de exercicios fisicos traz beneficios na melhora do
humor, diminuicéo da ansiedade, e leva consequentemente a melhora do estresse,” melhora o
autoconceito, a autoimagem, aumentar o vigor, melhora a sensacdo de bem-estar e diminue 0s
estados de tensdo.® Além disso, estudos mostraram que a economia global perde mais de US $
1 trilhdo por ano devido a depresséo e ansiedade, ratificando mais ainda a importancia da pratica
de exercicio fisico.®

Outra descoberta foi de que o uso de medicamentos aliado a prética de exercicio fisico
demonstrou muito mais eficacia no tratamento do que o uso de um ou outro de forma isolada,
apesar destes sozinhos terem demonstrado um efeito menor, a unido dos dois melhorou o
tratamento. E importante destacar que hé trés classes de farmacos psicotrépicos que visam a
sintomas especificos de perturbacdes mentais: antipsicoticos, antidepressivos, antiepilépticos e
ansioliticos ou tranquilizantes, que sdo os responsaveis pelo tratamento, mas sabe-se que esses
farmacos visam tratar somente os sintomas da doenca e ndo a cura do individuo, eles tém como
funcéo reduzir e controlar os sintomas e evitar o reaparecimento deles.?

Considerando-se que alguns hormonios tém a capacidade de gerar sensacdes de alegria
e bem-estar, e que sdo produzidos em algumas situacdes especificas, como a pratica esportiva:
sera que o treinamento de forca reduz os niveis de ansiedade em adultos iniciantes?

Foi observado uma melhora significativa nos niveis de ansiedade em adultos,
proporcionando aos participantes resultados satisfatorios que irdo refletir em uma melhora na
qualidade de vida e na possibilidade de uma reducdo gradual dos medicamentos com 0 uso
continuo do treinamento. Portanto, o objetivo do estudo foi investigar os efeitos do treinamento
de forca nos niveis de ansiedade em adultos iniciantes, classificando a intensidade dos sintomas,

verificando a relacdo entre o treinamento de forca e sua préatica e identificar os efeitos ocorridos.
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MATERIAL E METODOS

Tipo da pesquisa

A pesquisa foi desenvolvida foi classificada como de campo de carater exploratorio e
descritivo. No estudo de campo, estuda-se um Unico grupo ou comunidade em termos de sua
estrutura social, ou seja, ressaltando na interacdo de seus componentes. Assim, 0 estudo de

campo tende a utilizar muito mais técnicas de observacdo do que de interrogagdo.°

Participantes

Participaram do estudo 10 praticantes de treinamento de forca com idade entre 18 e 65
anos, de ambos os sexos, de uma academia da cidade de Jodo Pessoa-PB. Dentre estes, 5
utilizavam algum tipo de medicamento ansiolitico para controlar a ansiedade e os demais néo
utilizavam. Foram incluidos neste estudo participantes iniciantes no treinamento de forca, com
frequéncia semanal, que tivessem idade entre 18 e 65 anos, de ambos 0s sexos e com sintomas
de ansiedade. N&o foram excluidos participantes da pesquisa.

A selegdo dos participantes foi por meio de convite realizado pelos profissionais da
academia, e, apenas participaram da pesquisa 0s sujeitos interessados e que tinham no maximo
trés meses de pratica do treinamento de forca. O periodo avaliado foi de 30/08/2021 a
15/10/2021. O programa G*Power 3.1 foi utilizado para calcular o tamanho da amostra, a priori,
para detectar um tamanho de efeito d= 1,0, com a= 0,05 e poder (1-p) = 0,8, um minimo de 10

individuos foi necessario.

Instrumentos de coletas de dados

Os participantes responderam a um questionario para prontiddo de atividade fisica
(PAR-Q) que tem como objetivo identificar a necessidade de avaliacdo por um médico antes
do inicio da atividade fisica. Para avaliar o nivel de ansiedade foi utilizado a escala (HAD) que
tem como objetivo identificar a intensidade da ansiedade, a referida escala é constituida por
sete itens. As questdes direcionadas a ansiedade, que foram utilizadas na pesquisa, sdo a 1, 3,
5,7,9, 11 e 13 e cada uma tem uma pontuacgdo de O a 3, o escore ¢ verificado através dessas

pontuacdes, sendo de 0-7 pontos: improvavel para ansiedade, 8-11: possivel para ansiedade
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(questionavel ou duvidoso) e de 12-21 pontos: provavel para ansiedade. O questionario foi
aplicado de modo individual com o avaliador, ocorrendo em dois momentos, no inicio do

treinamento de forca e apds 8 semanas.

Procedimentos de coleta de dados

Foi solicitada a autorizacdo do proprietario da academia para realizacdo da coleta das
informacgdes com os alunos da musculacdo, além disso, foi explicado que a pesquisa nao iria
atrapalhar a rotina de treino, em seguida, iniciou-se a coleta de dados. Foram necessarios 7 dias
em turnos diferentes para obter o maior nimero de voluntarios. No primeiro encontro, 0s
participantes foram submetidos a dois questionarios, um aplicado somente uma vez (no inicio
da pesquisa) este teve como objetivo identificar a aptiddo do voluntario para atividade fisica, o
Questionario de Prontidao para Atividade Fisica (PAR-Q). O outro foi aplicado duas vezes (no
inicio e no fim da pesquisa), foi a Escala de Ansiedade e Depressdo (HAD), que indicou se 0
voluntario possuia sintomatologias de ansiedade e se assim, estaria apto para fazer parte do
estudo. Apos os questionarios, foi feita a Anamnese, também realizada somente no inicio da
pesquisa.

Durante os encontros, foram seguidos os seguintes protocolos: aquecimento antes do
inicio de cada exercicio, e ap6s o treino de forga com intensidade moderada, tendo em vista que
0s participantes eram iniciantes na pratica de atividade fisica. Foram aplicados em horéario
determinado de acordo com disponibilidade dos participantes da pesquisa, no minimo de trés
vezes por semana com no Maximo oito exercicios por dia de treino, utilizando de duas a trés

séries para cada exercicio de acordo com a capacidade de cada um.

Analise estatistica

Os dados apresentaram distribuicdo normal (teste de Shapiro-Wilk) e a homogeneidade
das variancias foi confirmada (Teste de Levene). O efeito do treinamento de forga nos niveis
de ansiedade, considerando-se 0 uso de medicamentos, foi analisado por Analise da Variancia
— ANOVA mista (medicamentoxmomento). Diagramas do tipo nuvem de chuva (escores
individuais, box plot e distribui¢do) foram utilizados para apresentar o efeito das intervengdes
na ansiedade.!* A diferenca média entre os momentos foi representada por delta (A). O tamanho

do efeito foi reportado pelo d de Cohen'? e interpretado como: d<0,20 (trivial), d= 0,20-0,59
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(pequeno), d= 0,60-1,19 (moderado), d=1,20-1,99 (grande), d= 2,00-3,99 (muito grande), e
d>4,0 (quase perfeito).’® A anélise estatistica foi realizada com o programa JASP 0.15 (JASP

Team, Holanda). A significancia estatistica adotada foi de P<0,05.

Aspectos éticos

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica Em Pesquisa com Seres Humanos da
Faculdade de Enfermagem e Medicina Nova Esperanga (FACENE/FAMENE) (CAAE:
46344921.1.0000.5179; n°4.929.742). Todos o0s participantes assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido. Foi garantido o sigilo e confidencialidade das informacdes
individuais por tratarem-se de dados globais, divulgados a comunidade com finalidade de
pesquisa académica, conforme as normas para a realizacdo de Pesquisas envolvendo Seres
Humanos, atendendo os critérios da Bioética do Conselho Nacional de Salde na sua Resolugédo
466/12.%* Ainda conforme a vigente 12° resolucéo, os participantes estavam cientes que suas
participacOes era voluntaria, e que poderiam, se ndo se sentirem bem ou em casos de incidentes

abandonar ou retirar-se da participagdo da presente pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Pode-se observar que o treinamento de forca reduziu os niveis de ansiedade em 50%
(Figura 2), independentemente, do uso de medicamentos (F= 38,1; P=0,001; d= 1,95).
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FIGURA 2. Efeito de oito semanas de treinamento de forca nos niveis de ansiedade em adultos
(n=10). *Diferenga significante entre os momentos pré e pos (A= 6 pontos; P< 0,05).

Fonte: Dados da pesquisa.

Conforme o instrumento HAD que, de acordo com o estudo de Castro e colaboradores,*®
mostrou boa sensibilidade para avaliar sintomas de ansiedade, foi possivel verificar que antes
da intervencdo 60% dos individuos apresentaram resultado provavel para ansiedade, enquanto,
apos a intervencdo nenhum caso foi verificado nessa classificacéo.

Considerando o escore apresentado na primeira avaliagdo, houve uma alteracdo
significante na porcentagem do grupo que foi improvavel para ansiedade que saiu de nenhum
caso para 70% na segunda avaliacdo. Por fim, o grupo que apresentou resultados de possivel
para ansiedade reduziu de 40% para 30% apds intervencao.

Diferentes estudos corroboram redugdes da ansiedade por meio de exercicio fisico. O
estudo de Herring e colaboradores®® fez a comparacéo do treinamento de forca e do treinamento
aerobico sobre os niveis de ansiedade em individuos com transtorno de ansiedade generalizada
e concluiu que o treinamento de forca pode ser utilizado como um tratamento viavel e de baixo
risco para reducéo dos sintomas de ansiedade.

Outro estudo importante é o de Dziubek e colacoradores,!’” que analisou os efeitos do
treinamento fisico de seis meses realizado por pacientes em hemodialise sobre a ansiedade. Ao
final do estudo, os autores concluiram que a realizacdo do treinamento de forca durante dialise
foi benéfica na reducdo dos niveis de ansiedade, poréem sugerem estudos com uma amostra

maior.
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Melo Aradjo e colaboradores!® analisaram o efeito do treinamento de forgca na melhora
da ansiedade em quarenta mulheres de meia idade saudaveis. Vinte praticantes formaram o
grupo experimental e as outras vinte mulheres, que eram sedentarias, formaram o grupo
controle. Ao final da pesquisa, foi identificado que as mulheres que praticavam o treinamento
de forca apresentaram menor pontuacdo nos escores de ansiedade do que as mulheres
sedentarias.

Além disso, Gordon e colaboradores?® citam que os resultados atuais apoiam a eficacia
do treinamento de forca moderado a vigoroso para melhorar os sintomas de ansiedade entre
adultos saudaveis e adultos com doenca fisica ou mental, e a viabilidade de intervencgdes de
curto prazo para melhorar os sinais e sintomas entre adultos com transtorno de ansiedade
generalizada.

Dessa maneira, fica claro que o treinamento de forca pode ser considerado uma forma
ndo-medicamentosa, de custo-beneficio, que auxilia na reducdo dos niveis de ansiedade, e que
existe relacdo entre a musculagéo e a reducdo dos niveis da doenca, mostrando efeito positivo
na vida do praticante, quando realizado de forma correta e acompanhado por profissionais

qualificados.

CONCLUSAO

O treinamento de forca como alternativa ndo-farmacolégica se mostrou, de fato,
importante coadjuvante no tratamento da ansiedade, independentemente, do uso de
medicamentos, por promover reducdo dos sintomas.

Foi observado, durante o estudo, que o treinamento de forca, quando realizado de forma
correta e acompanhado por profissionais qualificados, € de extrema importancia para o alcance
desses resultados. E que além disso, a presenca de um Profissional de Educacdo Fisica foi
essencial para motiva-los durante o treino.

Espera-se que o estudo exposto possa fomentar outras pesquisas na area que pretendam
avaliar o efeito de oito semanas de treinamento de forca nos niveis de ansiedade em adultos,
verificando uma possivel relagdo entre reducdo dos niveis de ansiedade e o treinamento de

forca.
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APENDICE A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

O (a) Senhor (a) ou vocé esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada “Efeito de
oito semanas de treinamento de for¢a nos niveis de ansiedade em adultos” que tem como
pesquisador responsavel Prof. Dr. Theodan Stephenson Cardoso Leite, Celular: (83) 99971

0716 e e-mail: theodan.leite@facene.com.br.

Antes de iniciar todos os procedimentos da pesquisa, vocé devera tomar conhecimento
de como se dara a pesquisa. Todo o0 processo estara descrito neste Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido que devera ser lido e claramente compreendido. Caso haja qualquer davida
o0 (a) senhor (a) devera pedir esclarecimentos ao pesquisador responsavel. A pesquisa sO sera
iniciada e validada apds a assinatura deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, o que
indicara que o (a) senhor (a) concorda com todos os termos descritos. Por tanto, o (a) senhor
(a) deverd ler com atencdo todas as etapas da pesquisa, caso o (a) senhor (a) ndo saiba ler ou
ndo queira ler nds poderemos realizar a leitura.

Este documento fornece informacges sobre os experimentos, além de informac6es sobre
riscos e beneficios. Nele, seus direitos como participante de um estudo experimental sdo
detalhados. Por favor, leia este documento completamente e pergunte sobre qualquer duvida
relacionada a sua participacdo no estudo. Estas informacges estdo sendo fornecidas para sua
participacdo voluntaria no presente estudo, no qual o objetivo deste estudo é: Investigar efeito
de oito semanas de treinamento de forca nos niveis de ansiedade em adultos. O (a) senhor (a)
terd que comparecer a academia Natalia Lourenco Studio Personal, respeitando as datas e 0s
horéarios estipulados pelo pesquisador com trajes de atividade fisica (roupas leves, bermuda e
camisa). Apos o esclarecimento do método e sanadas as duvidas, o (a) senhor () participara de
uma reunido em local e horario predeterminado. Neste encontro, o (a) senhor (a) preenchera o
termo de Garantia de Acesso, termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A pesquisa
sera desenvolvida nas instalacdes na academia Natalia Lourenco Studio Personal.

O participante sera submetido a dois questionarios, um para avaliacdo do nivel de
ansiedade (HAD; que sera reaplicado ao final do estudo) e outro para verificar a aptidao do
voluntario, que serd o Questionario de Prontiddo para Atividade Fisica (PAR-Q). Apss 0s
questionarios seréa feita a entrevista (anamnese) e afericao de Presséo Arterial (P.A). Em seguida

sera realizado a comparacao dos niveis de ansiedade com o treinamento de forga.

‘f’

Eubrica do pesquizador:


mailto:theodan.leite@facene.com.br
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O aguecimento funcionara da seguinte forma: antes do inicio de cada série o voluntario
fard o movimento especifico do exercicio proposto com uma carga inferior a usada
habitualmente, ao final do aquecimento sera aplicado o treino com intensidade moderada. Os
treinos serdo aplicados em horério determinado de acordo com disponibilidade dos
participantes da pesquisa, no minimo de trés vezes por semana com no maximo oito exercicios
por dia de treino, utilizando de duas a trés séries para cada exercicio com 50% a 80% de 1RM,

dependendo do desempenho do participante.
Garantia de Acesso

Em qualquer etapa do estudo, o (a) senhor tera acesso ao profissional responsavel®. Se
o senhor tiver alguma consideracdo ou duvida sobre a ética da pesquisa, entre em contato com
o Comité de Etica em Pesquisa (CEP)2.

E garantida a sua liberdade de querer ndo participar do projeto de pesquisa ou de retirar
0 consentimento a qualquer momento, no caso da aceitagdo, sem qualquer prejuizo a
continuidade de seu tratamento na Instituicdo. A privacidade deriva da autonomia e engloba a
intimidade da vida privada, a honra das pessoas, significando que a pessoa tem direito de limitar
a exposicdo de seu corpo, sua imagem, dados de prontuario, julgamentos expressos em
questionarios, etc.

I

Rubrica do pesquisador: < |

b

Rubrica do participante:

A confidencialidade se refere a responsabilidade sobre as informacdes recebidas ou
obtidas em exames e observacoes pelo pesquisador em relagcdo a dados pessoais do participante
da pesquisa. Ambas devem estar asseguradas explicitamente no protocolo de pesquisa e no
TCLE (Res. CNS 466/2012) e deve ser assegurado ao sujeito da pesquisa que os dados pessoais
oriundos da participacdo na pesquisa serdo utilizados apenas para os fins propostos no protocolo
(Res. CNS 466/2012).

Os esclarecimentos dos seus resultados dos exames bem como a avaliacdo do seu
prontuario somente serdo de competéncia dos pesquisadores envolvidos no estudo e dos

profissionais que possam vir a ter relacionamento de atendimento e/ou de cuidados com o (a)



23

senhor (a) e que ndo sera permitido acesso a terceiros (seguidores, empregadores, superiores
hierarquicos), garantindo protecdo contra qualquer tipo de discriminacgdo e ou estigmatizacdo.
O (a) senhor (a) tera o direito de estar atualizado sobre os resultados parciais da pesquisa,
quando em estudos abertos ou de resultados que sejam do conhecimento dos pesquisadores. O
senhor podera ser ressarcido, ou seja, ter cobertura ou compensacdo exclusiva de despesas
decorrentes de sua participacdo no estudo. Se existir qualquer despesa adicional, ela sera
absorvida pelo orcamento de responsabilidade do pesquisador responsavel. Caso ocorra dano
pessoal, diretamente causado pelos procedimentos ou tratamentos propostos neste estudo (nexo
causal comprovado), o senhor tera direito ao tratamento médico no Hospital Universitario da
FACENE, bem como as indeniza¢des legalmente estabelecidas. Nos pesquisadores, teremos 0
compromisso com senhor de utilizar os dados e o material coletado somente para esta pesquisa,
justificando em caso de armazenamento do material o destino e a necessidade de utilizagéo para

estudos futuros.

Consentimento

Eu, , estou suficientemente informado

a respeito das informagdes sobre o estudo acima citado que li ou que foram lidas para mim.

Eu conversei com o professor ,

sobre a minha decisdo em participar deste estudo. Ficaram claros para mim quais sdo 0S
propositos do estudo, os procedimentos a serem realizados, seus desconfortos e riscos, as
garantias de confidencialidade e de esclarecimentos permanentes. Ficou claro também que
minha participacdo é isenta de despesas e que tenho garantia de acesso a tratamento hospitalar
quando necessario. Concordo voluntariamente em participar deste estudo e poderei retirar o
meu consentimento a qualquer momento, sem penalidades ou prejuizos e sem a perda de
atendimento nesta instituicdo ou de qualquer beneficio que eu possa ter adquirido. Eu receberei
uma copia desse Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e a outra ficard com o
pesquisador responsavel por essa pesquisa. Além disso, estou ciente de que eu (ou meu
representante legal) e o pesquisador responsavel deveremos rubricar todas as folhas desse

TCLE e assinar na ultima folha.

Rubrica do pesquisador: f

;‘fﬁ

Fubrica do pesguizador:
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Rubrica do participante:

Jodo Pessoa / /

Assinatura do Participante do Estudo Nome da Testemunha

Assinatura da Testemunha Assinatura do Pesquisador Responsavel

Assinatura digital do participante analfabeto

!Pesquisador Responsavel: Prof. Dr. Theodan Stephenson Cardoso Leite, Avenida Jalia
Freire, Expedicionarios, Jodo Pessoa — PB, CEP: 58040-040. Telefone: +55 (83) 99971-0716.

E-mail; theodan.leite@facene.com.br

2Comité de Etica em Pesquisa (CEP): Avenida Frei Galvdo, n 12 — Bairro Gramame- Jo&o
Pessoa -Paraiba — Brasil CEP: 58.067-695. Telefone: +55 (83) 2106-4790.

E-mail: cep@facene.com.br

y
Rubrica do pesquisador: {


mailto:theodan.leite@facene.com.br
mailto:cep@facene.com.br
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ANEXO A — Questionario PAR-Q

TRIAGEM DE SAUDE PRE-PARTICIPACAO E ESTRATIFICACAO DOS RISCOS 21

PAR-Q EVOCE

(Um Q d io para P de 15 a 69 Anos de Idade)
A atividade fisica regular é ale%re e saudavel, com um nimero cada vez maior de pessoas comegando a se
tornar mais ativas a cada dia. Ser mais ativo é muito seguro para a maioria das pessoas. Entretanto, algumas
pessoas devem consultar-se com seu médico antes de comegarem a se tornar muito mais fisicamente ativas.
Se vocé esta planejando tornar-se muito mais fisicamente ativo do que atualmente, convém comecar
respondendo as sete questdes no boxe abaixo. Se vocé tem entre 15 e 69 anos de idade, o PAR-Q lhe dira se
precisa consultar seu médico antes de comecar. Se vocé tem mais de 69 anos de idade e ndo costumava ser
muito ativo, convém consultar seu médico.
O bom senso é seu melhor guia ao responder essas questdes. Queira ler as questdes com extremo cuidado e
responder cada uma delas com honestidade: checar SIM ou NAO.

Questionario de Prontidio
para Atividade Fisica PAR-Q
(revisado em 2002)

SIM NAO
(| [ 1. Seu médico ja lhe disse que vocé é portador de uma afecgéo cardiaca e que somente deve
realizar a atividade fisica recomendada por um médico?
| o | [0 2. Vocé sente dor no térax qt do reali uma atividade fisica?
== | [0 3. No dltimo més, vocé teve dor tordcica quando n&o esta i do uma atividade fisica?
O [0 4. Vocé perdeu o equilibrio em virtude de uma tonteira ou ja perdeu a consciéncia?
O O 5. Vocé sofre de algum problema ésseo ou articular que poderia ser agravado por uma
mudanga em sua atividade fisica?
-} [0 6. Seu médico esta lhe receitando atualmente 1tos (por plo, diuréti )
para press&o arterial ou alguma condicao cardiaca?
= [0 7. Vocé esta a par de alguma outra raz3o pela qual ndo deveria uma atividade fisica?
SIM para uma ou mais questoes
Se Fale com seu médico por telefone ou pessoalmente ANTES de comegar a se tornar muito mais
fisicamente ativo ou ANTES de realizar uma avaliacéo para aptidao. Fale com seu
médico acerca do PAR-Q e das questbes para as quais sua resposta foi SIM.
vocé * Vocé pode ser capaz de realizar qualquer atividade que queira — desde que comece
lentamente e que progrida gradualmente. Ou, vocé pode ter que restringir suas atividades
respondeu aquelas que sé@o seguras para vocé. Fale com seu médico sobre os tipos de atividades de

que deseja participar, e siga seu conselho.
¢ Descubra que programas comunitarios sdo importantes e uteis para vocé.

NAOa'todas as questoes ESPERAR PARA TORNAR-SE MUITO MAIS ATIVO:

* se vocé ndo esta se sentindo bem em
Se vocé respondeu NAO com honestidade a todas as virtude de uma enfermidade temporaria
questSes do PAR-Q, entdo pode estar razoavelmente do tipo resfriado ou febre — esperar até
seguro de que pode: sentir-se melhor; ou
< comecar a tornar-se muito mais fisicamente ativo— * se vocé esta ou pode estar gravida —
comegar lentamente e progredir gradualmente. Esta falar com seu médico antes de comegar a
é a maneira mais segura e mais facil de prosseguir. tornar-se mais ativa.
tomar parte e uma avaliagéo da aptiddo — esta é
uma excelente maneira de determinar sua aptidao

QUEIRA OBSERVAR: Se sua saude se modificou,

béasica, para que possa planejar a melhor maneira de
viver ativamente. E também altamente recomendavel

ao arterial liada. Se os niveis forem

de forma que agora vocé responde SIM
a qualquer uma das questdes acima, informar
seu profissional de aptid&o ou de satde.

ter sua pr
Perguntar se vocé deve modificar
seu plano de atividade fisica.
Health Canada, e seus agentes ndo assumem qualquer
aste qt . devern
N cap Vocé é jado a copiar o PAR-Q, poré se utiliza o f intei ]

NOTA: Se o PAH-Qies(é sendo fornecido a uma pessoa antes de ela participar de um programa de atividade fisica ou de uma avaliag@o da

superiores a 144/94, falar com seu médico antes de
comegar a tornar-se fisicamente mais ativo.
Utilizagio consciente do PAR-Q: A C: Y for Ph )

fisica e, se estiverem em duavida apés

pelas p que uma
consultar seu meédico antes de realizar a atividade fisica.

aptidao, esta segfio pode ser com fir legals ou
“Li, J=] di e este qt ario. Todas as diavidas que ou tinha foram respondidas de maneira plenamente satisfatéria.”
NOME
TURA DATA
SSii TESTEMUNHA
DO PROGENITOR
OU DO TUTOR (para a antes da )

Nota: Esta liberag#io para a atividade fisica é vélida por um méaximo de 12 meses a partir da data na qual é completada e deixa
de ser vélida se sua condiglio se modifica, de forma que vocé passa a SIM a uma das sete questSes.

Socledado Canadense para a Health Santé

Fislologia do Exercicio Supervisionado por: .* c:m‘dn CRnREa continua ne outro lado...
Fonte: y: Y Qi (PAR-Q) © 2002. com da C for

cse; asp.

FIG. 2.2 Formulario PAR-Q.
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ANEXO B — Escala HAD

ESCALA HAD - AVALIAGAO DO NIVEL DE ANSIEDADE E DEPRESSAO

) w?&:: {g;w e ) s'?on':"[;]"“ o ) um pouco, mas isso ) ndo sinto nada
nﬁo me preocupa [1] disso[1]
)ndo consigo male|

"”"” T T __
tom T ) devez em quando(1] ) raramente[0]

m ’ ‘:?,.8"““
AR

me cuido do
jeito que antes|

[ “""‘"‘“‘&"Jﬁ:;;;’"’w E : ;,1 —
I e - { 4 & lw; ey
H la-mpomwwinl -3

das
Zigmond, A.S.7 Snaith,R.P.The Hospital Anxiety and Depression Scak.Acta Psychiatrica Scandinavica 1983; 67,361 -370

Botega NJ, Bio MR, Zomignani MA, Garcia JR C, Percira WAB. Transtomos do humor em enfermaria de clinica médica e validagdo de
escala de medida (HAD) de ansicdade e depressao. Revista de Sadde Piblica, 29(5): 355-63, 1995,
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