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“Vocé néo pode esperar construir um mundo melhor
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de nos deve trabalhar para o0 seu proprio
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RESUMO

INTRODUCAOQ: Com a Ascencdo dos e-Sports, surgem cada vez mais pessoas
interessadas em ingressar nessa modalidade, se dedicando cada vez mais, em busca
de uma oportunidade para participarem de equipes de alto rendimento. Para isso, a
dedicacdo envolve varias horas de treino — geralmente sem descanso -, realizando
movimentos repetitivos que podem ser um grande fator de risco de lesbGes nas
articulacdes envolvidas, podendo gerar também fadigas musculares, dor no pescoco,
coluna, punhos e maos. A hipodtese desse estudo é que possa haver uma alta
prevaléncia de dores relacionada com a quantidade de horas praticadas, falta de
atividade fisica e orientagdo, que podem culminar em sintomas musculoesqueléticos
ou lesbes associadas. OBJETIVO: Analisar a prevaléncia de dores osteomusculares
em atletas de jogos eletrbnicos de computador. METODOLOGIA: Estudo
observacional transversal realizado em através do preenchimento de um questionario
eletronico disponibilizado pelo Google Forms adaptado de Hakala et al. e que abordou
guestdes relacionadas a prevaléncia de dores e lesbes em atletas de esportes
eletrbnicos e a sua associacdo com o0 uso de dispositivos eletrdnicos e o tempo
praticado. Aprovado pelo comité de ética seguido pelo CAAE: 36854320.2.0000.0081.
RESULTADOS: Participaram desse estudo uma amostra por conveniéncia de 274
individuos, 71 sendo excluidos por fazerem parte dos critérios de exclusao. A
presenca de dores musculoesqueléticas foi relatada por 94% dos individuos, sendo
mais prevalente na coluna lombar (76,8%), seguida por punhos (63,5%), maos
(50,2%) e pescoco (42,9%). CONCLUSAO: Os resultados evidenciaram uma
prevaléncia alta de dores, dorméncias e formigamentos em pelo menos uma das
areas analisadas no ultimo més, e um alto indice de prevaléncia de individuos que
tiveram impacto negativo em suas AVDs. E possivel analisar a predominancia desses

sintomas na coluna lombar, punhos, méos e pescoco, respectivamente.

Palavras-chave: Atletas. Jogos de Video. Dor musculoesquelética.



ABSTRACT

INTRODUCTION: With the rise of e-Sports, more and more people are appearing
interested in entering this modality, dedicating themselves more and more, in search
of an opportunity to participate in high performance teams. For this, the dedication
involves several hours of training - usually without rest -, performing repetitive
movements that can be a great risk factor for injuries in the involved joints, and can
also generate muscle fatigue, pain in the neck, spine, wrists and hands. The hypothesis
of this study is that there may be a high prevalence of pain related to the amount of
hours practiced, lack of physical activity and guidance, which can culminate in
musculoskeletal symptoms or associated injuries. OBJECTIVE: To analyze the
prevalence of musculoskeletal pain in computer game athletes. METHODS:
Observational cross-sectional study carried out by completing an electronic
guestionnaire provided by Google Forms adapted from Hakala et al. and that
addressed issues related to the prevalence of pain and injury in electronic sports
athletes and its association with the use of electronic devices and the time practiced.
Approved by the ethics committee followed by CAAE: 36854320.2.0000.0081.
RESULTS: A convenience sample of 274 individuals participated in this study, 71
being excluded for being part of the exclusion criteria. The presence of musculoskeletal
pain was reported by 94% of individuals, being more prevalent in the low back (76.8%),
followed by wrists (63.5%), hands (50.2%) and neck (42.9% ). CONCLUSION: The
results showed a high prevalence of pain, numbness and tingling in at least one of the
areas analyzed in the last month, and a high prevalence rate of individuals who had a
negative impact on their DLAs. It is possible to analyze the predominance of these

symptoms in the low back, wrists, hands and neck, respectively.

Keywords: Athletes. Video games. Musculoskeletal pain.
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1 INTRODUCAO

Por todo o mundo, diversas mudancas sociais e tecnologicas estimularam o
nascimento e crescimento de jogos cada vez mais dinamicos, interativos e
competitivos'—3. As pessoas que antes jogavam sozinhas em suas casas ou em grupo
dividindo o mesmo console, hoje interagem e competem com outros jogadores de todo
o mundo®. De acordo com a Confederacéo Brasileira de e-Sports, a modalidade pode
ser descrita como torneios profissionais de games que ocorrem em uma plataforma
digital, que envolve dois ou mais competidores (individuos ou equipes), em partidas
online ou presenciais, disputadas pelos mesmos competidores ao mesmo tempo e
montadas de forma a permitir o acompanhamento de uma audiéncia®. A organizacgdo
dentro de um time profissional ndo € diferente dos outros esportes, dependendo de
técnico, analistas, elenco com jogadores titulares e reservas, com contrato assinado
e seguindo um cronograma de treinos diarios que podem durar até 12 horas®. As
equipes profissionais possuem sede propria e centros de treinamento para seus
jogadores, além de comissdo técnica, profissionais de apoio como psicologos,

patrocinadores e uniformes personalizados’.

Uma das caracteristicas que mais aproximam os esportes eletrdnicos dos
tradicionais sdo a quantidade de visualizacbes e espectadores em eventos e
competicdes. No Brasil, em 2015, o jogo League of Legends atraiu mais de 10.000
torcedores ao Allianz Park que assistiram a final do campeonato brasileiro conhecido
como CBLoL. O recorde de 99,6 milhdes de espectadores nas transmissdes oficiais
da desenvolvedora Riot Games foi registrado durante o jogo da final do mundial entre
Invictus Gaming e Fnatic em 2018. O torneio aconteceu na Coréia do Sul, contando
com mais de 23.000 lugares ocupados no estadio da cidade. A equipe chinesa Invictus
Gaming foi a camped dessa edicdo do Mundial, faturando o prémio de U$843 mil

(cerca de R$ 3 milhdes) e o titulo de Campeédo Mundial®.

Assim como em todos 0s outros esportes, os jogadores eletrdnicos que atuam
profissionalmente também estdo expostos a lesbes por esforcos repetitivos por
passarem uma grande quantidade de tempo realizando 0s mesmos movimentos sem
tempo para descanso, podendo afetar no desempenho dentro da partida em treinos
ou até em jogos decisivos em campeonatos®. Um dos casos mais recentes que se tem

noticia € do jogador profissional conhecido como Absolut, que teve que ser afastado
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de um campeonato profissional devido a uma tendinite de punho. A organizacéao foi
obrigada a inserir um jogador de outra posi¢cdo em seu lugar, levando o time a queda
de desempenho e, consequentemente, tendo que disputar a reserva do campeonato
apos perderem 4 partidas?®.

Dessa forma, tanto a prevencgao quanto o tratamento fisioterapéutico sao pecas
fundamentais para o acompanhamento desses atletas, assim como para a
organizacdo e patrocinadores, que investem no profissional e esperam resultados
positivos, além de aumentar o entrosamento dos jogadores e melhorar seu convivio
dentro e fora de jogo. Portanto, a utilizagdo de instrumentos que possam auxiliar no

diagndstico de doencas que mais atingem esses atletas sdo de extrema importancia.

Nesse contexto, a hiptese desse estudo é que possa haver uma alta
prevaléncia de dores relacionada com a quantidade de horas praticadas, falta de
atividade fisica e orientacdo, que podem culminar em sintomas musculoesqueléticos

ou lesbBes associadas.
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2 OBJETIVOS

2.10bjetivo Geral

O objetivo desse estudo é analisar a prevaléncia de dores osteomusculares em
atletas de jogos eletrénicos de computador.

2.20bjetivos Especificos

Ampliar os conhecimentos acerca da importancia da prevencao de lesdes por
esforgos repetitivos;

Identificar as principais areas que podem ser lesionadas nesses tipos de
jogadores;

e Correlacionar as dores com a quantidade de tempo jogados.
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3 METODOLOGIA
3.3 Tipo de pesquisa

Ensaio Clinico transversal, observacional.

3.4 Local

A pesquisa foi realizada através do preenchimento de um questionario
eletronico disponibilizado pelo Google Forms.

3.5 Casuistica

Fizeram parte da amostra 274 individuos, entre eles estudantes e
colaboradores voluntarios que estiverem dentro dos critérios de inclusdo. Foram
submetidos ao questionario (APENDICE A) onde foram colhidas informacées basicas

sobre o individuo.

Os critérios de incluséo foram: individuos na faixa etaria entre 18 e 40 anos, de
ambos 0s sexos, que joguem jogos eletronicos regularmente e que concordem com o
TCLE.

Fizeram parte dos critérios de exclusao individuos que pratiguem em aparelhos

gue néo sejam o computador.

3.6 Procedimentos

Foi aplicado um questionario Unico posteriormente a assinatura online do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE B) e esclarecimento de
possiveis duvidas. O questionario envolveu questdes relacionadas a prevaléncia de
dores em atletas de esportes eletronicos, adaptado do questionario de Hakala et al.'?
gue abordou questdes relacionadas a prevaléncia de dores e lesdes em adolescentes
finlandeses e a sua associacdo com 0 uso de dispositivos eletronicos e o tempo
praticado. O modelo utilizado foi elaborado por meio de modelo fechado, sem conter
dados pessoais dos atletas, os dados foram coletados por um guestionario construido
e adaptado, com o objetivo de avaliar variaveis sociodemograficas (idade, sexo,

presenca de atividade profissional), dados sobre o uso de computador e jogos
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eletrénicos (localizacdo e uso de medicamentos analgésicos) e nivel de atividade

fisica.

3.8 Analise estatistica

A partir dos valores obtidos utilizou-se a estatistica descritiva para apresentar
os resultados e comparar os dados amostrais. Os resultados foram expressos como
meédia, desvio padréo e porcentagens, em tabelas e graficos. e se necessario outras

vias de andlise.

3.9 Aspectos Eticos

A pesquisa foi iniciada apds a aprovacéo pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade, sob o parecer 4.238.004 e CAAE 36854320.2.0000.0081



4 Resultados e Discussao

No total, 274 jovens foram incluidos no presente estudo. No entanto, 71 foram
excluidos por fazerem parte dos critérios de exclusdo. A amostra final foi constituida

por 203 participantes.

Da amostra final, 154 individuos fazem parte do género masculino (76%),
enquanto 49 individuos fazem parte do género feminino (24%) (tabela 1),
evidenciando que o publico masculino ainda € predominante nesse meio, dados esses

gue vao em desacordo com o estudo de Silva et al.13, que demonstrou uma amostra

superior do publico feminino quando comparado ao masculino.

Tabela 1

profissional dos individuos entrevistados, estratificadas por sexo

Variaveis
Numero de voluntarios
Idade (em anos)
Profissional
Sim
N&o
Atividade fisica regular
Sim
N&o
Orientacéo profissional sobre a
prevencdo de lesdes
Sim
N&o
Frequéncia de uso (horas por dia)
Até 1 hora
De 2 a 3 horas
De 4 a5 horas
De 6 a 8 horas
Acima de 9 horas
Frequéncia de uso (dias por
semana)
De 1 a 2 dias
3 ou 4dias
5 ou 6 dias
7 dias
Fonte: dados da pesquisa, 2020.

154 (75,9%)
19,3 + 3,02

7 (3,4%)
147 (72,4%)

60 (29,6%)
94 (46,3%)

20 (9,9%)
134 (66%)

5 (2,5%)
52 (25,6%)
56 (27,6%)
27 (13,3%)
14 (6,9%)

12 (5,9%)
25 (12,3%)
52 (25,6%)
65 (32%)

49 (24,1%)
20,5 + 3,07

3 (1,5%)
46 (22,7%)

5 (2,5%)
44 (21,7%)

6 (3%)
43 (21%)

0
15 (7,4%)
23 (11,3%)
9 (4,4%)

2 (1%)

4 (2%)

13 (6,4%)
16 (7,9%)
16 (7,9%)

Caracteristicas sociodemograficas, nivel de atividade fisica e atividade

203
19,5+ 3

10 (4,9%)
193 (95,1%)

65 (32%)
138 (68%)

26 (12,8%)
177 (87,2%)

5 (2,5%)
67 (33%)
79 (38,9%)
36 (17,7%)
16 (7,9%)

16 (7,9%)

38 (18,7%)
68 (33,5%)
81 (39,9%)
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Foram analisados 10 profissionais (5%), sendo caracterizados por jogadores
profissionais e streamers que trabalham diretamente com tal esporte, e 193 jogadores

amadores (95%), com os quais praticam apenas por lazer e diverséo (tabela 1).

Observou-se que 191 jovens (94%) j& apresentaram problemas como dor,
formigamento ou dorméncia em pelo menos uma das principais articulacdes do corpo
(Gréfico 1), em acordo com os resultados do estudo de Silva et al.'3, onde foi
observada uma alta prevaléncia de dores musculoesqueléticas entre os adolescentes

entrevistados.

Gréfico 1 — Prevaléncia de dor, dorméncia ou formigamento nas articulagbes analisadas no

Gltimo més

m J4 sentiram alguma dor, dorméncia ou formigamento

N&o sentiram dor, dorméncia ou formigamento

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Quando analisados os sintomas como dor, dorméncia ou formigamento no
altimo més em cada articulacado analisada (Gréfico 2), € evidente a predominancia
desses sintomas na coluna lombar (76,8%), punhos (63,5%), méos (50,2%) e pesco¢o
(42,9%), resultados de acordo com estudo de Hakala et al*?, onde foi analisada
prevaléncia de dores em pescoco e ombro, coluna lombar, méos e punhos. Pode-se
levar em consideracdo a causa das dores na coluna lombar e pescoco devido a
postura em que os individuos se encontram, em concordancia com estudo de Breen
et al., que afirma que ma postura foi associada a desconforto, mas nédo esta claro se
esse fator tem relagdo com a postura sentada ou ao uso do computador, e em punhos
e maos devido aos movimentos repetitivos realizados durante a pratica, como foi
constatado por DiFrancisco-Donoghue et al.?, que apontou que as lesGes observadas
em atletas de eSports sdo semelhantes as relatadas em funcionérios sedentarios de

escritorio.

Gréfico 2 — Prevaléncia dos sintomas com relacdo a cada articulacéo analisada no ultimo més

100,0%

76,8%
75,0%
63,5%

50,0%

50,2%
42,9%
36,5%
25,0% 22,2% 20,2%
14,8%
8 4% . 10,3%
- -

Pescoco Ombros Cotovelos Punhos Maos Coluna Quadril Joelhos Tornozelos Pés
Lombar

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Esses sintomas foram relacionados com a pratica regular de atividade fisica,
onde 69,1% dos entrevistados que sentem dor nao praticam nenhum tipo de atividade
fisica (Gréafico 3), que segundo DiFrancisco-Donoghue et al.® é denominado
“Transtorno de Déficit de Exercicio” quando se realiza menos que 1 hora por dia de
atividades fisicas, associadas a posicdo sentada por longos periodos e usando
poucos e pequenos grupos musculares podem resultar em dor ou lesdo, enquanto

apenas 30,9% dos entrevistados que sentem dor praticam atividade fisica.

Grafico 3 — Correlagdo dos individuos que possuem os sintomas com a pratica de atividade

fisica regular ou ndo

m Realizam atividade fisica regular

Nao realizam atividade fisica

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Também foram relacionados com orientacdo profissional a respeito da pratica
dessa atividade, onde 87% dos entrevistados que possuem dor nunca receberam
nenhum tipo de orientacdo e 13% j& receberam, apesar de ndo ser possivel apontar
se tais orientacdes foram recebidas como forma preventiva ou se foram feitas durante
0 processo de reabilitacdo. Nao foram encontrados estudos que relacionavam
orientacdo profissional a préatica desse esporte em especifico, evidenciando que é
necessario aumentar pesquisas nesse meio, visto a ascensao dessa modalidade no

campo financeiro, de entretenimento, profissional e, consequentemente, de saude.

Gréfico 4 — Correlagéo dos individuos que possuem orientacdo profissional ou néo

m Ja receberam orientagdo profissional

Nao receberam

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Quando relacionamos tais sintomas com o género dos individuos (Gréfico 5), &
evidente a sua predominancia no género feminino (100%), contudo o género
masculino também possui uma alta porcentagem (92,2%), o que vai de conformidade
com os estudos de Hakala et al*?. e Silva et al*3, que apontaram que os individuos do
género feminino apresentaram dor em todos os locais anatémicos, podendo levar em
consideracdo que a amostra feminina praticava menos atividade fisica, contribuindo
negativamente com o aparecimento desses sintomas, além dos fatores hormonais,

que estao alterados devido a puberdade.

Gréfico 5 — Prevaléncia dos sintomas com relacao ao género

100%

100%

92,2%

75%

50%

25%

0%
Feminino Masculino

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Quando relacionamos os sintomas com individuos profissionais e amadores
(Grafico 6), a predominancia desses sintomas em atletas profissionais € de 100%,
enquanto em amadores é de 93,8%. Também ndo h& evidéncias cientificas acerca da
prevaléncia desses sintomas em atletas amadores e profissionais, contudo é possivel
analisar que os atletas profissionais praticavam acima de 5 horas por dia e acima de
5 dias por semana, culminando em uma maior probabilidade de adquirirem lesdes por

esforgos repetitivos.

Gréfico 6 — Prevaléncia dos sintomas de acordo com a pratica

100%

100%

93,8%

75%

50%

25%

0%
Profissionais Amadores

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Foram relacionadas as horas diarias praticadas com os sintomas apresentados
(Gréfico 7), onde a maior prevaléncia dos sintomas esta em 4 e 5 horas praticadas e
acima de 9 horas praticadas, isso ocorre pois o0 numero de individuos praticantes
nesses dois periodos € maior quando comparados aos outros, ndo sendo possivel
fazer uma relacéo direta dos sintomas com as horas diarias praticadas.

Grafico 7 — Prevaléncia dos sintomas em diferentes horas diarias praticadas

98,70%

100%

88,90% 93,80%
’ 0

85,70%
80%

75%

50%

25%

0%
Até 1 hora 2-3 horas 4-5 horas 6-8 horas Acima de 9

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Quando relacionamos tais sintomas com horas semanais (Grafico 8), as
maiores prevaléncias estdo em de 7 a 15 horas semanais, de 22 a 30 horas semanais,
de 31 a 38 horas semanais e acima de 47 horas semanais. Esse dado pode ser
interpretado da mesma forma que o anterior, onde mais individuos praticam nesses
periodos de tempo, aumentando, assim, a sua prevaléncia com relacdo aos outros,
dessa forma, ndo € possivel analisar a interferéncia da quantidade de horas praticadas

com relag&o aos sintomas.

Grafico 8 — Prevaléncia dos sintomas em diferentes horas semanais praticadas

100% 100%
100% o1 94%
()

92%

83%

79%
75%

50%

25%

0%
Até 6 horas De 7a 15 De 16 a 21 De 22 a 30 De 31 a 38 De 39a46 Acimade 47
semanais horas horas horas horas horas horas
semanais semanais semanais semanais semanais semanais

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Quando questionado a interferéncia negativa desses sintomas em AVDs
(Grafico 9), quase metade dos individuos relataram que foram impedidos de realizar
alguma atividade de vida diaria no ultimo més em decorréncia desses sintomas,
evidenciando que tais interferéncias tém que ser levadas em conta tanto no estudo

sobre o0 assunto quanto as praticas realizadas pelos atletas.

Grafico 9 — Prevaléncia de impactos negativos nas atividades de vida diaria com relagéo aos

sintomas

m Impedidos de realizar alguma AVD N&o foram impedidos de realizar AVD

Fonte: dados da pesquisa, 2020.
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Quando comparados os impactos negativos nas AVDs em cada articulacdo em
especifico, é notavel a predominancia das articulagbes dos punhos e da coluna
lombar, que sé&o visivelmente as mais afetadas durante a prética, corroborando com
os estudos de Coélho et al.'#, que observou o absenteismo do trabalho associado aos

sintomas.

Grafico 10 — Prevaléncia de impactos negativos nas atividades de vida diaria com relacdo aos

sintomas em cada articulacdo analisada

100,0

58,0 58,0
50,0

35,2

25,0 238

14,8 15,9
10,2 8,0 9,1
0,0
Pescoco  Ombros Cotovelos Punhos Maos Coluna Quadril Joelhos Tornozelos Pés
Lombar

Fonte: dados da pesquisa, 2020.

O presente estudo apresenta algumas limitacbes que estdo relacionadas a
amostra, que ndo necessariamente representa toda a populagéo dentro dessa faixa
etaria. Como as perguntas realizadas nesse estudo analisavam a percepcdo dos
individuos sobre dor, dorméncia ou formigamento nas areas avaliadas eram
subjetivas, coube aos entrevistados relatar sobre esses sintomas e sua relacao
especifica com o uso do computador na pratica desse esporte. Além de ndo ser
possivel analisar outras variaveis que sao de extrema importancia, como a avaliagao
ergondmica do local de cada entrevistado, como tamanho e altura da mesa e cadeira,

altura do monitor, distancia de mouse e teclado e a postura de cada individuo.

Se faz necessario estudos que abrangem populacdes que pratiquem tais

atividades em dispositivos que ndo sejam o computador, como consoles e celulares,
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além de apresentarem uma amostra maior e com analises ergonémicas citadas

anteriormente.
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5 Concluséo

Os resultados evidenciaram uma prevaléncia alta de dores, dorméncias e
formigamentos em pelo menos uma das areas analisadas no ultimo més, e um alto
indice de prevaléncia de individuos que tiveram impacto negativo em suas AVDs,

principalmente em coluna lombar e punhos.

E possivel analisar a predominancia desses sintomas principalmente na coluna

lombar, punhos, maos e pescoco, respectivamente.

N&o foi possivel relacionar tempo jogado e a prevaléncia desses sintomas.
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APENDICE A — QUESTIONARIO

Questionario
Idade:
Género:
Diagnéstico de lesdes:
E jogador profissional?
Sim( ) Nao( )
Em média, quantas horas por dia vocé pratica algum esporte eletrénico?
Até 1 hora ( ).
De2a3horas( ).
De 4 a5 horas ().
De 6 a 8 horas ( ).
Acima de 9 horas ( ).
Quantos dias por semana?
De 1 a2dias ( ).
3oud( ).
5o0u6dias( ).
7 dias ().
Vocé pratica alguma atividade fisica?
Sim, sempre ().
Sim, raramente ().
N&o ( ).
Tem alguma orientacao profissional sobre a prevencéo de lesdes durante a pratica?
Sim ().
Nao ( ).
Faz uso de algum medicamento para tratamento de dor? (como anti-inflamatérios ou analgésicos).
Sim ().
N&o ( ).

Essa secao se refere ao seu comprometimento fisico.
Responda agora todas as questdes, onde foram separadas de acordo com cada regido do corpo e

serao identificadas no titulo.

Pescoco
No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().
Nao ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
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Sempre ().

Na maioria das vezes ( )
Ocasionalmente ( ).
Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

N&o ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da saude (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

Nao ( ).

Ombros
No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().
N&o ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

Né&o ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da satude (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

Nao ( ).

Cotovelos

No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
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Sim ().
N&o ().

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

Nao ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da salde (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

N&o ( ).

Punhos
No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().
N&o ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

Nao ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da saude (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?
Sim ().
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Néao ( ).

Mé&os

No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().

Nao ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

N&o ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da satde (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

Nao ( ).

Quadril

No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().

N&o ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

Nao ( ).
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Vocé ja consultou algum profissional da saude (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

N&o ( ).

Joelhos
No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().
N&o ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

Nao ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da saude (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

N&o ( ).

Tornozelos

No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().

N&o ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).
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Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

N&o ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da satude (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

Nao ( ).

Pés

No ultimo més, vocé teve problemas como dor, formigamento ou dorméncia na area citada?
Sim ().

Nao ( ).

Se a resposta acima for positiva, com que frequéncia isso ocorre?
Sempre ().

Na maioria das vezes ( )

Ocasionalmente ( ).

Raramente ( ).

Nunca ( ).

Vocé ja foi impedido de realizar alguma atividade (como trabalho, lazer e atividades domésticas) por
causa desse problema?

Sim ().

N&o ( ).

Vocé ja consultou algum profissional da saude (médico, fisioterapeuta, enfermeiro) por causa desse
problema?

Sim ().

Nao ( ).
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APENCIDE B — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

PROTOCOLDO:

Estes esclarecimentos estdo sendo apresentados para solicitar sua
participacdo livre e voluntaria, no projeto “Prevaléncia de dores osteomusculares e
lesbes em atletas de esportes eletronicos (e-sports)” do Curso de Fisioterapia da
Universidade de Santo Amaro - UNISA, que sera realizado pelo pesquisador Prof.
Thiago Domingues Stocco e pelo graduando Beatriz Sayuri Sousa do Curso de

Fisioterapia.

A hipotese desse estudo é que possa haver influéncias acerca da quantidade
de horas praticadas, da falta de atividade fisica e orientacdo que podem culminar em

sintomas musculoesqueléticos ou lesdes associadas.

Sua participacdo nao é obrigatdria, e a qualguer momento vocé podera pedir
mais explicacdes, desistir de participar e retirar seu consentimento. Sua recusa nao

trard nenhum prejuizo em sua relagdo com os pesquisadores ou com a Institui¢ao.

Os beneficios previstos para os individuos serdo o0 conhecimento e
esclarecimento sobre sua condi¢cao clinica e para a pratica clinica do fisioterapeuta,
sabendo em quais aspectos dar énfase no processo de prevencao ou tratamento. Os
riscos sdo minimos ao paciente, evitando riscos de constrangimento ao responder as
perguntas do questionario. O voluntario tera total liberdade de se recusar a dar
continuidade a sua participacéo na pesquisa, caso sinta-se constrangido por qualquer

natureza.

O pesquisador responsavel é o Prof. Thiago Domingues Stocco, que pode ser
encontrado na Universidade Santo Amaro, no curso de Fisioterapia, rua Prof. Enéas
de Siqueira Neto, 340, Jardim das Imbuias, Sdo Paulo — SP, ou pelo telefone (011)
2141-8696. E caso haja alguma duavida referente a ética do trabalho, fica a sua
disposicdo o Comité de Etica em Pesquisa (CEP — UNISA) - Rua Profe. Enéas de
Siqueira Neto, 340, Jardim das Imbuias, SP — Tel.: 2141-8687.

N&o h& nenhum custo ou qualquer tipo de pagamento por sua participacao.
Estd garantido o sigilo, impossibilitando sua identificacdo. O pesquisador se

compromete a utilizar os dados coletados somente nesta pesquisa. Em caso de dano
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pessoal, diretamente relacionado aos procedimentos deste estudo (nexo causal
comprovado), a qualquer tempo, fica assegurado ao participante o respeito a seus

direitos legais, bem como procurar obter indenizagdes por danos eventuais.

Uma via deste Termo de Consentimento ficara em seu poder.

Séo Paulo, / /
Thiago Domingues Stocco Beatriz Sayuri Sousa
Orientador Académico

Se vocé concordar em participar desta pesquisa assine no espacgo determinado abaixo

e cologue seu nome e 0 n° de seu documento de identificacao.

Nome do participante:

Documento de Identificacéo:

Declaro (amos) que obtive (mos) de forma apropriada e voluntaria o Consentimento
Livre e Esclarecido deste participante (ou do representante legal deste participante)
para a participacdo neste estudo, conforme preconiza a Resolu¢cdo CNS 466, de 12
de dezembro de 2012, IV.3 a 6.

Thiago Domingues Stocco Beatriz Sayuri Sousa

Pesquisador responsavel pelo estudo Académico

Data: / /




