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RESUMO: A Hipertensdo Arterial Sistémica € caracterizada por niveis
elevados e sustentados de pressao arterial. Alguns fatores podem contribuir para o
seu desenvolvimento e sua identificacdo precoce permite intervengdes fundamentais
para o desenvolvimento da doenga. Objetivo: Identificar os fatores de risco para o
desenvolvimento da HAS em colaboradores do [TPAC PORTO. Metodologia: Estudo
do tipo descritivo, exploratério com abordagem quantitativa, realizado no [TPAC
PORTO NACIONAL — TO. Participaram os colaboradores do setor de jardinagem,
servigos gerais, manutengao, eletricista, porteiros e vigias. A coleta de dados ocorreu

no més de outubro de 2017, por meio de um questionario com questbes



semiestruturadas. Os resultados foram apresentados em tabelas e grafico e
analisados por estatistica simples e os dados descritivos fundamentados com outros
estudos. Resultados e discussao: A maioria da amostra € composta pelo sexo
masculino, a média da idade 32,96 anos, raga parda, escolaridade segundo grau
completo, casados, 56% possuem historico familiar de doengas crénicas. Conclusao:
Por meio deste estudo foi possivel identificar que os colaboradores possuem risco
para desenvolver hipertensdo arterial. Dentre os fatores de risco destacam-se o
consumo de alcool, sedentarismo, doengas crénicas na familia, relagéo cintura quadril

e excesso de peso.

Palavras-chaves: Hipertensao, Fatores de Risco, Educagéao Superior.

ABSTRACT:

SUMMARY: Systemic Arterial Hypertension is characterized by elevated and
sustained blood pressure levels. Some factors may contribute to its development and
early identification allows interventions fundamental to the development of the disease.
Objective: To identify the risk factors for the development of SAH in collaborators of
[TPAC PORTO. Methodology: Descriptive, exploratory study with quantitative
approach. It was done at ITPAC PORTO NACIONAL - TO. Participants were the
employees of the gardening sector, general services, maintenance, electrician, porters
and porters. Data collection took place in October 2017, through a questionnaire with
semi-structured questions. The results were presented in tables and graph and
analyzed by simple statistics and descriptive data based on other studies. Results and
discussion: Most of the sample is composed of males, mean age 32.96 years, brown
race, high school graduation, married, 56% have a family history of chronic diseases.
Conclusion: The purpose of this study was to identify that employees are at risk for
developing arterial hypertension, among which risk factors include alcohol
consumption, sedentary lifestyle, chronic diseases in the family, hip waist ratio and
overweight.

Keywords: Hypertension, Risk Factors, Higher Education.

1 INTRODUGAO

As doengas Crénicas Debilitantes representaram uma mudanga no perfil de
mortalidade da populagdo, apresentou-se como um grave problema de saude publica

mundial. E responsavel por 72% dos ébitos no Brasil, apresentando um rapido



crescimento, elevado numero de mortes prematuras, limitacdo nas atividades de
trabalho e redugéo da qualidade de vida (OLIVEIRA et al., 2017). Sao caracterizadas
pela interacdo de diversos fatores de origem ndo infecciosa, que podem levar a
incapacidades fisicas, sofrimentos e impactos econbémicos. Dentre as doengas
cronicas mais comuns destaca-se a Hipertensdo Arterial (MALTA et al., 2013).

A Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) é caracterizada por niveis elevados e
sustentados de pressao arterial, sendo sua etiologia multifatorial. Tais elevagbes
podem acarretar em modificagdes funcionais e/ou estruturais de érgédos—alvos, tais
como, coragao, encéfalo, rins e vasos sanguineos (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
HIPERTENSAO, 2010). Alguns fatores podem contribuir para o desenvolvimento de
hipertensédo, sendo eles: nao modificaveis, como idade, fatores genéticos, raca, sexo
e modificaveis como a nutricdo. A identificacdo precoce permite intervengdes
fundamentais para o desenvolvimento da doenga (SALOMAO et al., 2013).

Os fatores de risco sdo caracteristicas e costumes pessoais e quanto maior a
gravidade e o numero de fatores, maior possibilidade para ocorréncia de doencas,
sabe-se que a idade, sobrepeso, obesidade e uso de bebidas alcodlicas alteram o
endotélio vascular, o consumo em excesso de sal e alimentos processados e a
inatividade fisica contribui para qualidade e quantidade de anos que se pode viver
(COELHO et al., 2014).

O sobrepeso e aobesidade € um agravo multifatorial, originado pelo consumo
em excesso de energia que atinge diversas faixas etarias. Esse aumento no peso tem
crescido ndo s6 no Brasil, mas no mundo, favorecendo o surgimento de patologias,
dentre elas, a HAS e suas complicac¢des (SILVA, 2017).

No Brasil a prevaléncia em média da HAS em adultos € de 32% chegando a
mais de 75% em individuos com mais de 70 anos. O maior desafio no controle e
prevencao das HAS é orientar e conscientizar a populagdo sobre seu surgimento
tendo impacto direto no processo de trabalho visto que interfere na qualidade e na
expectativa de vida do trabalhador (BRASIL, 2013).

Através da prevencao, a diminuicdo da pressao arterial pode ser obtida por
mudangas no estilo de vida do individuo que incluem o controle do peso, mudanca de
habitos alimentares e pratica de atividade fisica (LOPES e MORAES, 2011).

A construcdo de informagdes e investigacbes de possiveis agravos nos
trabalhadores determinam atividades de trabalho seguras e consequentemente

reduzem acidentes e agravos (COSTA et al.,, 2013).



O presente estudo tem como problematica verificar se os funcionarios com
vinculo empregaticio da Faculdade Presidente Anténio Carlos (FAPAC- [TPAC
PORTO) possuem riscos para desenvolverem HAS.

Esse estudo se justifica pela necessidade de identificar possiveis fatores de
risco determinantes para o desenvolvimento da HAS, promovendo saude aos seus
colaboradores tornando a FAPAC [TPAC Porto, uma referéncia no Estado do
Tocantins como uma Instituicdo de Ensino Superior que contribui para a melhoria da
qualidade de vida dos seus funcionarios.

Sendo assim, o objetivo do estudo € identificar os fatores de risco para o
desenvolvimento da HAS em colaboradores do ITPAC PORTO no segundo semestre
de 2017.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo descritivo, exploratério com abordagem
quantitativa. A pesquisa foi realizada no [TPAC PORTO NACIONAL LTDA - Instituto
Tocantinense Presidente Antdnio Carlos Porto. A instituicdo esta localizada na cidade
de Porto Nacional, Estado do Tocantins, mantida pela FAPAC - FACULDADE
PRESIDENTE ANTONIO CARLOS. Participaram do estudo os colaboradores do
setor de jardinagem, servigos gerais, manutengao, eletricista, porteiros e vigias. Foram
exclusos os colaboradores que estavam de férias. A coleta de dados ocorreu no més
de outubro de 2017, por meio de um questionario com questdes semiestruturadas,
referentes as caracteristicas demograficas, fatores de risco para desenvolvimento da
HAS e informacdes clinicas (Pressao arterial, glicemia, peso, altura, indice de massa
corporea e relagao cintura quadril). Os resultados foram tabulados em uma planilha
eletrbnica software e a analise ocorreu estatistica simples. Em seguida os resultados
foram apresentados em tabelas e os dados descritivos fundamentados com outros
estudos.

O projeto foi submetido a Plataforma Brasil e aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) da FAPAC/ITPAC PORTO NACIONAL, com o parecer de n°

2.335.809, conforme estabelece a resolugao 466/12 do Conselho Nacional de Saude.



3 RESULTADOS

Participaram do estudo 25 colaboradores, 17 (80%) do sexo masculino e 08
(32%) feminino. A média de idade foi de 32,96 anos, a faixa etaria com maior
predominancia foi de 29-36 anos 14 (56%). Quanto a raca prevaleceu-se a parda 13
(52%) dos colaboradores. Em relagédo a escolaridade a maioria deles possui segundo
grau completo 15 (60%). Casados corresponderam a 16 (64%) da amostra e solteiros
09 (36%). Sobre a fungdo que desempenham na instituicdo, 06 (24%) vigia, 08 (32%)
servigcos gerais, 01 (4%) eletricista, 04 (16%) jardinagem, 03 (12%) manutencéo e 03
(12%) porteiro. A maioria deles faz jornada semanal de trabalho de 44 horas 12 (48%).
Sobre a renda mensal 16 (64%) recebem mais de um salario minimo e 09 (36%) até

um salario minimo. Os dados acima estao representados na Tabela 1.

Tabela 1: Distribuicdo da amostra relacionada ao perfil sécio-demografico dos colaboradores dos
setores de jardinagem, senigos gerais, eletricistas, porteiros e vigias do ITPAC Porto em 2017.

VARIAVEIS n (25) (%) 100
SEXO

Feminino 08 32
Masculino 17 80
FAIXA ETARIA

21-28 06 24
29-36 14 56
37-44 03 12
45-52 02 8
RACA/COR

Branca 03 12
Negro 08 32
Amarela 01 4
Parda 13 52
ESCOLARIDADE

Primeiro grau completo 06 24
Primeiro grau incompleto 02 8
Segundo grau completo 15 60
Nivel superior completo 01 4
Nivel superior incompleto 01 4

SITUAGAO CONJUGAL
Solteiro 09 36
Casado ou em unido consensual 16 64

SETOR QUE TRABALHAM

Senigos Gerais 08 32
Eletricista 01 4
Jardinagem 04 16
Manutengéao 03 12
Porteiro 03 12

Vigilante 06 24



JORNADA SEMANAL DE TRABALHO

36 06 24
40 07 28
44 12 48
RENDA MENSAL

Um salario-minimo 09 36
Acima de um salario 16 64

Fonte: Dados coletados em outubro de 2017

Considerando os dados coletados em relacido aos fatores de risco para o
desenvolvimento de hipertensao arterial nos colaboradores do ITPAC Porto observou-
se que, 24 (96%) referiram ndo terem diagndstico de doengas crénicas. Se possuiam
historico familiar de doengas cronicas, 14 (56%) responderam que sim, 08 (32%) nao
e 03 (12%) ndo souberam informar. 23 (92%) afirmaram ndo ser fumantes. Em relagcéo
ao consumo de alcool a maioria deles respondeu que consome as vezes,
correspondendo a 15 (60%). Sobre a pratica de atividade fisica 12 (48%) responderam
que realizam as vezes, 07 (28%) sempre e 06 (24%) nunca realizam atividade fisica.
Quanto a avaliagdo do peso em relagdo a altura a maioria deles apresentou IMC
menor que 25 kg/m? 20 (80%). Na relagao cintura quadril (RCQ), 15(60%) estdo dentro
dos valores de normalidade e 10(30%) valores aumentados. Sobre os valores da
presséo arterial somente 01 (4%) apresentou alterada com valor acima de 130/80 e
nenhum deles teve resultados glicémicos aumentados. Os resultados acima estéo

representados na Tabela 2.

Tabela 2: Distribuicdo da amostra relacionada aos fatores de risco para desenwlvimento da HAS em
colaboradores do ITPAC Porto referente aos setores de jardinagem, senigos gerais, \igia, porteiro,
eletricista e manutengado no segundo semestre de 2017.

FATORES DE RISCO n (25) % (100)
DIAGNOSTICO DE DOENCAS CRONICAS

Sim 01 4
Nao 24 96
HISTORICO FAMILIAR DE DOENGAS CRONICAS

Sim 14 56
Nao 08 32
Nao sabe informar 03 12
TABAGISMO

Sim 02 8
Nao 23 92
CONSUMO DE ALCOOL

Sempre 03 12
As vezes 15 60
Nunca 07 28

REALIZA ATIVIDADE FiSICA



Sempre 07 28

As vezes 12 48
Nunca 06 24
EXECESSO DE PESO EM RELACAO AO IMC

N&o (< 25 kg/m?2) 20 80
Sim (> 25 kg/m?2) 05 20
RELACAO CINTURA QUADRIL

Normal 15 60
Aumentada 10 30
PRESSAO ARTERIAL AUMENTADA

Sim 01 4
Nao 24 96

Fonte: Dados coletados em outubro de 2017

O grafico 1 apresenta a distribuicido dos fatores de riscos para
desenvolvimento da hipertensao arterial em relacdo ao género/sexo. Verificou-se que
em relagdo aos dezessete colaboradores do sexo masculino, a maioria deles possui
familiares com doencgas cronicas na familia 09 (64%), 02 (100%) sao tabagistas, 11
(61%) faz consumo de alcool, 01 (17%) sedentario, 01 (20%) tem excesso de peso
em relacdo ao IMC, 03 (30%) possui RCQ aumentado e 01 (4%) apresentou PA
aumentada. As oito mulheres participantes do estudo apontaram que possuem
familiares com doengas crbnicas, representado por 05 (36%) do total amostra, 07
(39%) faz consumo de alcool, 05 (83%) séo sedentarias, 04 (80%) estdo com excesso
de peso em relagédo ao IMC, 07 (70%) possui RCQ aumentada e nenhuma delas

apresentou PA aumentada ou referiram ser tabagistas.



Grafico 1: Distribuicio da amostrareferente aos fatores de risco para desenvolvimento da HAS em colaboradores
do ITPAC Porto relacionado ao género/sexo.

B MASCULINO M FEMININO
11 (61%)
9 (64%)
7 (39%) 3 (30%)
5(36%) 5 (83%)
4 (80%)
7 (70%)
2 (100%) 1 (20%)
1 (4%)
0 . 0
Doengas Tabagismo Cosumo de Sedentarismo Execesso de RCQ PA
cronicas na Alcool peso aumentado aumentada
familia

Fonte: Dados coletados em outubro de 2017

4 DISCUSSAO

A hipertensao Arterial € considerada um problema de saude publica, visto que
ocorre em todos os niveis sociais, gerando consequéncias para a saude do individuo,
da sua familia e da sociedade.

Neste estudo, os resultados obtidos relevam que a maior parte da amostra é
constituida por homens, fator este que se relaciona com o0s cargos ocupados,
predominando o sexo masculino. A raca predominante foi a parda, apresentando
relagdo com as caracteristicas da populagédo da regido Norte. Estudo similar realizado
em Gurupi — TO, sobre a associacao entre o indice de massa corporal e a relacéo
circunferéncia da cintura com a hipertensado arterial, identificou que a cor parda estava
entre as racas que mais prevaleceram com 45,8% da amostra (NOTTO etal., 2017).

Em relacdo a escolaridade, os resultados apontaram que a maioria possui 0
segundo grau completo.

A falta de escolaridade ndo € um fator decisivo para surgimento de doencas,
mais o acesso a informacéo influencia o individuo a possuir comportamentos e habitos

saudaveis, reduzindo os fatores de risco (COIMBRA, 2016).



Ao analisar a jornada semanal de trabalho percebe-se que a maioria cumpre
entre 40 a 44 horas. A jornada de trabalho com carga horaria elevada pode acarretar
danos a saude do trabalhador, podendo gerar estresse, fator este que altera a
frequéncia cardiaca e consequentemente a pressao arterial (QUINTANA, 2011).

Sobre arenda mensal a maior parte da amostra recebe acima de um salario
minimo. Estudos tem mostrado a relagdo do nivel socioecondmico com o surgimento
de doencas crbnicas, dentre elas a hipertenséo, visto que o fator econémico influencia
diretamente os habitos alimentares (GODOY et al., 2014).

Os resultados apontam que a maior parte da amostra referiu nao ter
diagnostico de doencas cronicas, no entanto, a maioria deles respondeu que possuli
familiares com diagnostico de doencas cronicas, entre elas destacam-se : Doencas
cardiacas 06 (24%), HAS 04 (16%) e diabetes mellitus 02 (16%). Sabe-se que esse
pode ser um dos fatores de risco para desenvolver HAS.

O fator genético constitui-se um elemento de risco para desenvolvimento
futuro de doencas, especialmente a hipertensdo. Sua relacdo ndo é bem esclarecida,
possuindo forte influéncia quando aliados a outros fatores (NOBREGA e CRISTINA,
2014).

A maioria dos participantes do estudo referiu ndo ser tabagista o que pode
diminuir os riscos para essa amostra. O habito de fumar estd associado ao aumento
do risco de doengas e estudos apontam que cessacao do tabagismo reduz as chances
de desenvolver patologias cardiacas assim como suas complicacdes. O efeito do
cigarro além de danificar a artérias ajuda na progressao da placa de ateroma (BRASIL,
2013).

Quanto ao consumo de alcool, a maioria deles responderam consumir as
vezes sendo que a maior quantidade de copos ingerida em uma Unica ocasiao foi de
04, 10 e 20 copos.

O consumo de &lcool recomendado pela Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) é de no maximo 30 gramas por dia, sendo que a ingestido recomendada para
0 sexo masculino é de até 04 doses em um unico dia e mulheres 03 doses. Consumo
acima do recomendado pode levar ao desenvolvimento de hipertensao arterial, assim
como o0 aumento da atividade do sistema nervoso simpéatico, provocando alteracfes e
favorecendo o surgimento de doencas cardiovasculares (SOUZA e POVOA, 2014).

Em relagédo a pratica de atividade fisica a maioria deles referiu que realizam

sempre ou as vezes. Os beneficios da atividade fisica sdo inUmeros para o organismo



humano, a pratica regular de exercicios fisicos auxilia na prevengado e controle de
doengas, consequentemente reduzindo as chances de mortalidade, proporcionando
uma maior qualidade de vida.

O sedentarismo contribui para o surgimento do excesso de peso corporal, que
em conjunto tornam-se fatores de risco para o desenvolvimento da HAS, os beneficios
da atividade fisica sao diversos dentre eles destaca-se a redugdo dos niveis de
colesterol, atuando como tratamento ndo medicamentoso de doencas (SAO PAULO,
2011).

De acordo com as medidas antropométricas evidenciou-se que a maioria
deles ndo apresentou aumento de peso em relagao aos valores de referéncia do IMC
definidos pela Sociedade Brasileira de Hipertens&o Arterial. E evidente que o resultado
e favoravel, uma vez que o aumento do IMC constitui-se um fator de risco para o
surgimento de problemas a saude. Esse resultado nao constitui um fator determinante,
visto que o IMC avalia o indice de adiposidade corporal, diferentemente da avaliagao
fisica que calcula o porcentual de massa gorda e magra.

Os resultados contradizem outros estudos que identificaram que nos ultimos
anos houve um aumento do sobrepeso e obesidade na populagédo, configurando-se
um problema de saude, influenciando na formagao da aterosclerose, favorecendo o
surgimento de doencgas (TEIXEIRA etal., 2015).

Na relagao cintura quadril (RCQ), a maior parte da populagao apresentou
valores de referéncia segundo as Diretrizes Brasileira de Obesidade, 10 (30%)
obtiveram valores aumentados. A medida da RCQ € um indicador aproximado para o
indice de gordura abdominal e corporal, quando aliado a outros fatores de risco pode
determinar o surgimento de patologias dentre elas a hipertensao (LIMA et al., 2016).

Em relagdo a avaliagdo da pressao arterial (PA), os resultados apontam que
somente um dos colaboradores apresentou valores aumentados, caracterizando
hipertens&do estagio |, conforme classificagdo da Sociedade Brasileira de Hipertensao.
Os resultados obtidos nessa pesquisa nao determinam o diagnéstico de hipertenséo,
pois a doenca s6 é confirmada apos trés medigcdes com intervalo minimo de uma
semana entre elas, sendo necessaria uma consulta com um médico para confirmar
ou descartar a suspeita. O aumento da pressdo arterial influencia surgimento de
doengas cardiovascular sendo um importante fator de risco, visto que altera a

estrutura das artérias causando uma disfungéo endotelial (MALACHIAS, 2016).



Quanto a avaliagao da glicemia nesse estudo, ndo houve alteragées no valor
que pudessem ser associados a hiperglicemia nos colaboradores.

A relacdo da HAS com o diabetes mellitus ndo é totalmente compreendida,
contudo pessoas diabéticas possuem mais riscos de desenvolver hipertensao,
aumentando as chances para formagao da placa de aterosclerose (MACHADO e
CAMPQS, 2014).

Na populagdo masculina os fatores de risco mais presentes foram doengas
cronicas na familia, consumo de alcool e aumento da relag&o cintura/ quadril.

A maior parte dos homens possui resisténcia em reconhecer suas
necessidades de saude, constituindo-se um problema de grande magnitude, visto que
a genética influencia na predisposicdo de doengas (BIDINOTTO, SIMONETTI e
BOCCHI, 2016).

Segundo MORAIS, ROSA e MORAES, (2016), o consumo de alcool € muito
presente no sexo masculino, trazendo impactos a saude, aumentando as chances de
enfermidades e suas complicagoes.

E evidente que o acumulo de gordura tr4s maleficios & salde influenciando
diretamente o metabolismo corporal, sendo observado na relagao cintura/ quadril. No
sexo masculino, esse aumento abaixa os niveis de HDL, prenunciando o aumento de
gordura no figado (SILVA, 2013).

Os fatores de risco mais presentes nas mulheres foram: Consumo de alcool,
excesso de peso, sedentarismo e relagdo cintura quadril.

As mulheres constitui-se um grupo mais vulneravel, pois recebem influéncia
hormonal e havendo interagcdo com outros fatores de risco como a relagdo cintura
quadril, genética, sobrepeso e sedentarismo, aumentam as chances de hipertensao
principalmente apds a menopausa (TEIXEIRA et al., 2015).

O aumento no consumo de alcool parte das mulheres tem crescido nos ultimos
anos, sendo um fator de risco para o desenvolvimento de patologias, causando

impactos sociais e econémicos (OLIVEIRA et al., 2012).

5. CONCLUSAO

Por meio deste estudo foi possivel identificar que os colaboradores do [TPAC

Porto com cargo de jardinagem, servigos gerais, manutencéo, eletricista, porteiros e



vigias possuem risco para desenvolver hipertensdo arterial entre os fatores de risco
destacam-se consumo de alcool, sedentarismo, doencas crénicas na familia, relagcao
cintura quadril e excesso de peso.

Os resultados obtidos evidenciam a importancia de novos estudos e
pesquisas, visto que é um problema de saude publica. A identificagdo precoce dos
fatores de risco evitam danos a saude do individuo em nivel individual e coletivo,

favorecendo a criagdo de novas politicas voltadas para prevengao.
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DADOS DO PARECER

*Numero do Parecer: 2.335.800
Apresentacio do Projeto:

O perfil epidemiologico e um indicador observacional das condicoes de vida, do processo saude doenca,
que atraves dos fatores condicionantes e determinantes como, a jornada semanal de trabalho, trabalho,
lazer, moradia, idade, cor/ raca entre outros, possa comprometer as condicoes de saude de uma pessoa.
Objetivos: Analisar comparativamente o perfil epidemiologico dos funcionarios do setor administrativo e
academico da FAPAC ITPAC Porto no segundo semestre de 2017 e relacionar os fatores riscos as doencas
cronicas debilitantes. Metodologia; Trata-se de um estudo, do tipo descritivo, exploratorio com abordagem
guantitativo. O total da amostra sao 240 funcionarios que participarao de forma voluntaria. Como
instrumento de coleta de dados sera utilizado um questionario estruturado com questoes referentes ao perfil
socio demografico. Os dados serao colhidos mediante a aplicacao do termo de consentimento livre e

esclarecido apos aprovacao do Comite de Etica e analisado por teste de associacao estatistica qui
quadrado.

Objetivo da Pesquisa:

Analisar comparativamente o perfil epidemiologico dos funcionarios do setor administrativo e academico da
0 semestre de 2017 e relacionar os fatores riscos as doencas cronicas
debilitantes.

Identificar o perfil epidemiologico dos funcionarios dos setores administrativos e docentes da FAPAC ITPAC
Porto

Endereco:  Rua 02, Quadra 07, SN, Balrro: Jardim dos Ipés
Bairro: SETOR CENTRAL
UF: TO

CEP: 77.500-000
Telefone:

Municipio: PORTO NACIONAL
(63)3363.9674

E-mail; cep@itpacporto.com br
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Avaliar a situacao de saude dos funcionarios dos setores administrativos e docentes da FAPAC ITPAC Porto
quanto os fatores de riscos para as doencas cronicas debilitantes.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Os riscos poderao estar relacionados a possiveis constrangimentos em relacionados ao questionario ou ao
estresse em relacao ao trabalho e tempo em participar do estudo. Os beneficios serao em identificar atraves
do perfil epidemiologico e condicoes de saude fatores de risco em relacao as doencas cronicas e a
possibilidade da FAPAC ITPAC PORTO promover acoes de saude que melhore @ minimize os impactos
alem de trazer beneficios economicos para a instituicao, melhorando a produtividade dos trabalhadores.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

A pesquisa tem importante impacto sobre a saude do trabalhador e de muita relevancia para a saude
publica. As recomendacoes de adequacao do titulo, objetivos e cronograma foram acatadas e atendidas de
forma satisfatoria.

Consideracoes sobre os Termos de apresentagao obrigatéria:

Os termos de apresentagdo obrigatéria sdo satisfatérios e apresentam os requisitos para aprovagao do
projeto.

Recomendagdes:

O TCLE apresenta termos que podem representar dificuldade de entendimento (p. ex. "perfil
epidemiologico”).co A linguagem deve ser mais acessivel para compreensao dos participantes de pesquisa.
As hipoteses merecem uma nova avaliacao, ja que existem muitas possibilidades de combinacao entre,
genero, etnias, cor e prevalencia de doencas.

Retirar da justificativa a informagéo que apresenta o aumento da produtividade profissional como beneficio
da Instituicado empregadora.

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

O projeto apresenta modificagdo e adequagdes satisfatdria para a sua execugao.

Consideracdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Enderego: Rua 02, Quadra 07, S/N, Bairro: Jardim dos Ipés

Bairro: SETOR CENTRAL CEP: 77.500-000

UF: TO Municipio: PORTO NACIONAL

Telefone: (63)3363-9674 E-mail: cep@itpacporto.com.br
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