AVALIACAO DA FREQUENCIA CARDIACA COMO INDICADOR BIOLOGICO NA PREVENCAQO DOS DISTURBIOS
OSTEOMUSCULARES RELACIONADOS AQ TRABALHO
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Figura 4. Relogdo entre as varidveis incidéncia de DORT
e freqliéncia cardiaca.

18
14
'Ild S
129 -

10

Mimero de ocorréncias

e aieralli

Masculing Femining

[0 Com DORT  [] Sem DORT

o ©
|

sl
F-9

Mumere de ocorréncias

Analista de
sistemaos

Apoio Progromadaor

administrativa

@ Com DORT  [] Sem DORT

Figura &. Relogdo entre os varidveis incidéncia de DORT
e o cargo ocupado.
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Figura 5. Relagdo entre as varidveis incidéncia de DORT
e sexo do sujeito.

Estudando a relacio entre as varidveis faixa etdria,
incidéncia de DORT e FC (Figura 9), observa-se que o
aumento na média das Fregliéncias Cardiacas entre
portadores de DORT, jd observado na Figura 4, ocor-
reu entre sujeitos com menos de 26 anos de idade. O
maior namero de sujeitos cujas médias de medicoes
de FC ficou abaixo de 80 bpm encontra-se no grupo

Figura 7. Relagdo entre as varidveis incidéncia de DORT
e a carga mental.

de sujeitos sadios em relagao ao DORT e com mais de
26 anos de idade, bern como o maior ndmero de sujei-
tos cujas médias de medigdes de FC ficou acima de
80 bpm e abaixo de 100 bpm encontra-se distribuido
em igual ndmero entre grupos de sujeitos com idades
inferiores a 26 anos com ou sem DORT.

Analisando a relagao entre as varidveis Cargo, inci-
déncia de DORT e FC (Figura 10), observa-se que o
aumento na média das FC entre portadores de DORT,
jé observados na Figura 4 ocorreu entre sujeitos cujos
cargos eram os de Apoio Administrativo e Programa-
dor, O maior ndmero de sujeitos cujas médias de me-
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Figura 8. Relagdo entre os voriaveis FC, incidéncia de DORT e sexo.
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Figura 9. Relogdo entre as variaveis FC, incidéncio de DORT e faixa etaria.
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Figura 10. Relagdo entre as varidveis FC, incidéncio de DORT e cargo.

digoes de FC ficou abaixo de 80 bpm encontra-se no
grupo de sujeitos sadios em relacao an DORT e que
sao Analistas de Sistemas, bem como o maior ndmero
de sujeitos cujas médias de medigdes de FC ficou aci-
ma ce 80 bpm e abaixo de 100 bpm encontra-se no
grupo de sujeitos que ocupam o cargo de programa-
dores e sem DORT.

Estudando a relagdo entre as varidveis Carga Men-
tal, incidéncia de DORT e FC (Figura 11), observa-se
que o aumento na média das Freqiiéncias Cardiacas
entre portadores de DORT, ja observado na Figura 4,
ocorreu entre sujeitos com Carga Mental leve e mo-
derada. O maior nimero de sujeitos cujas médias de
medighes de FC ficaram abaixo de 80 bpm encontra-
se distribuido em igual ndmero entre os grupos de su-
jeitos com Carga Mental Moderada, com ou sem
DORT, bem como o maior nimero de sujeitos cujas
médias de medigdes de FC ficaram acima de 80 bpm
e abaixo de 100 bpm encontra-se no grupo de sujei-
tos com Carga Mental Moderada e sem DORT. A ana-
lise sinaliza que a Carga Mental de Trabalho, da mes-

ma forma que em relacao a incidéncia de DORT, tam-
bém ndo parece estar influenciando a FC.

O estudo da relagao simultinea das variaveis (in-
dependente x extrinseca x dependente x de controle
x moderadoras) resultou em baixo nimero de sujeitos
que preenchiam os requisitos do estudo, dando pou-
co significado estatistico as amostras e, portanto, foi
abandonado.

CONCLUSAD

A distribuicao dos sujeitos de acordo comas FC e a
incidéncia de DORT (Figura 4) mostra que apenas dois
sujeitos do grupo de portadores de DORT apresentam
média das FC acima de 100 bpm, ao contrério do gru-
po dos sujeitos sadios cuja totalidade dos componen-
tes apresentam média das FC abaixo de 100 bpm. Com
iss0, podemaos afirmar que a FC isoladamente nao pode
ser apontada como um indicador bioldgico da ocor-
réncia de DORT, porém, sua utilidade na prevencdo
deste agravo a sadde humana poderia ser estudada
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Figura 11. Relagio entre as variaveis FC, incidéncio de DORT e carga mental.

pela associacao com outros indicadores organizacio-
nais e fisioldgicos, possivelmente relacionando-a com
as variagoes individuais que refletem parcialmente as
diferencas no nivel de estimulacio simpatica e paras-
simpatica do coracao.

Por outro lado, a dificuldade de desernvolver um
método de prevencao dos DORT calcado em indica-
dores biologicos pode ser interpretada como um si-
nal de que a conclusao deste estudo reforca o rumo
das pesquisas centradas nos efeitos da carga de tra-
balho sobre a saide humana, que ja apontaram que
a reducao da jornada de trabalho, objetivando a re-
dugdo da fadiga aguda (importante agente causador
dos DORT), pode ser mais eficaz do que a reducio

do ritmo de trabalho ou o aumento dos intervalos
para descanso.

Uma limitagao encontrada neste estudo se refere 3
nao realizagao de uma andlise detalhada da atividade
desempenhada pelos sujeitos, que prejudicou a inves-
tigagio do peso que a diferenga entre as tarefas/ativi-
dades dos sujeitos agrupados sob a denominagio de
“Apoio Administrativo” representaram em relacio aos
“Analistas de Sistemas” e “Programadores”.

O aumento da idade parece ter afetado a FC no
sentido de sua reducio, o que nao se verificou entre
os portadores de DORT (Figura 10). Tal observacao
sinaliza que a relagao entre a faixa etaria e a FC, para
fins de prevencdo da incidéncia de DORT, poderia ser
mais bem estudada.
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SUMMARY

Evaluation of Heart Rate as a Biological Indicator on Work-Related Musculoskeletal Disorders Prevention
The aim of this work was to study the Heart Rate (HR) as a biological indicator to help in preventing Work-
Related Musculoskeletal Disorders (WRMD). It had the participation of 34 employees from two software
stores in Santa Catarina (Brazil), spread accross the following occupations: systems analysists, administration
assistants, and programmers. The variables: incidence of WRMD, HR, and mental workload were controlled.
The research instruments used were: clinical evaluation, Polar heart rate monitor, and NASA-TLX. The results
show that some subjects presenting WRMD have a mean HR above 100 bpm, while the healthy ones show
HR under 100 bpm. Because of that, we can state that the HR alone can not be considered a biological
indicator of the incidence of WRMD, however its application to help preventing this human health hazard
might be studied in association with other physiological and occupational indicators.

Key Words: Heart rate; Work-Related Musculoskeletal DisorderstWEMD); Workload.
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