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Hallak JC. Efeito de diferentes tipos de mocho sobre a postura de trabalho,
desconforto e produtividade em Odontologia [dissertagdo de mestrado]. Araraquara:
Faculdade de Odontologia da UNESP; 2024.

RESUMO

Este trabalho tem como objetivo avaliar o efeito de diferentes tipos de mocho sobre a
postura de trabalho em Odontologia, bem como o desconforto e a produtividade
durante a realizacido de preparos cavitarios de Classe | oclusais oclusais simulados.
Para isso, propds-se a realizacdo de 2 estudos: o estudo 1 revisou a literatura sobre
os tipos de mochos utilizados na Odontologia com énfase na manutencédo da saude
ocupacional; o estudo 2 avaliou o efeito de diferentes tipos de mochos sobre a postura
de trabalho em Odontologia, o desconforto e a produtividade durante a realizagao de
preparos cavitarios de Classe | oclusais oclusais simulados. Foi feito um estudo
experimental laboratorial tendo como variaveis dependentes: variagcido da contragao
muscular bilateral da regido abdominal, lombar e posterior de coxa por meio da
termografia de superficie; risco de desenvolvimento de desordens
musculoesqueléticas nos membros superiores por meio do Rapid Upper Limb
Assessment — RULA; adesao aos requisitos de postura ergondmica por meio do
Compliance Assessment Dental Ergonomic Posture - CADEP modificado; desvio
angular da posi¢gao neutra do pescogo e do tronco; percepgdo de desconforto da
regiao do térax, lombar e coxas por meio da escala VAS; e produtividade. As variaveis
independentes foram: tipo de mocho (convencional, em sela e SeatBall); e arco
(superior e inferior). Foram realizados preparos cavitarios de Classe | oclusais para
resina composta em placas simuladoras de arco contendo 8 desenhos de preparo
cada. Ao final da realizacdo dos preparos, as placas eram trocadas por uma nova e
encaixadas em um manequim odontolégico sobre o arco correspondente, até totalizar
90 minutos de trabalho (N=60 posturas). Para as variaveis contragdo muscular, risco
de desenvolvimento de desordens musculoesqueléticas, adesdo aos requisitos de
postura ergondémica, desvio angular da posigcdo neutra do pescog¢o e tronco e
produtividade foi realizada Analise de Variancia (ANOVA) a dois fatores e pds-teste
de Tukey. Para a variavel desconforto foi realizada Analise de Variancia (ANOVA) n&o
paramétrica a dois fatores com pos-teste de Tukey. O nivel de significancia adotado
foi de 5%. Verificou-se que houve maior variagado da contragdo muscular no abdémen
direito (p=0,043), maior desvio angular da posig¢ao neutra do tronco (p<0,001) e menor
adesao aos requisitos de postura ergonémica (p=0,004) no arco superior. Observou-
se maior variagdo da contracdo muscular na regido lombar durante a utilizagado do
mocho convencional (p<0,001). Houve maior desconforto da regido das coxas
utilizando o mocho sela (p<0,001). Conclui-se que o uso do mocho em sela pode
ajudar na manutencao de postura de trabalho saudavel e na prevengao das desordens
musculoesqueléticas na Odontologia, conforme observado na revisdo da literatura.
Conclui-se também que o uso do mocho convencional promoveu maior variagdo na
contragdo muscular da regido lombar, que no arco superior houve menor adesao aos
requisitos de postura ergonémica, maior desvio angular da posi¢ado neutra do tronco
e maior variagdo da contragdo muscular da regidao do abdémen direito, que o uso do
mocho em sela promoveu maior desconforto na regido das coxas e que a
produtividade nao foi influenciada pelos mochos utilizados nem pelo arco trabalhado.



Palavras-chave: Saude ocupacional. Ergonomia. Contragdo muscular. Odontologia.
Equipamentos odontologicos.



Hallak JC. Effect of different types of dental stool on working posture, discomfort and
productivity in dentistry [dissertagdo de mestrado]. Araraquara: Faculdade de
Odontologia da UNESP; 2024.

ABSTRACT

This study aimed to assess the impact of different types of stools on working posture
in dentistry, as well as comfort and productivity during simulated Class | cavity
preparations. Two studies were proposed: Study 1 reviewed the literature on stool
types used in dentistry with a focus on maintaining occupational health, while Study 2
evaluated the effect of different stool types on dental working posture, discomfort, and
productivity during simulated Class | cavity preparations. An experimental laboratory
study was conducted, measuring dependent variables such as the variation in bilateral
muscle contraction of the abdominal, lumbar, and posterior thigh regions using surface
thermography; the risk of developing musculoskeletal disorders in the upper limbs
using the Rapid Upper Limb Assessment (RULA); adherence to ergonomic posture
requirements through the modified Compliance Assessment Dental Ergonomic
Posture (CADEP); angular deviation from the neutral position of the neck and trunk;
perception of discomfort in the abdominal, lower back, and thighs using the VAS scale;
and productivity. The independent variables included the type of stool (conventional,
saddle, and Seat Ball) and arch (upper and lower). Class | cavities for composite resin
were prepared on arch simulator plates containing eight preparation designs each.
After completing the preparations, the plates were exchanged for new ones and fitted
to a dental mannequin over the corresponding arch, totaling 90 minutes of work (N=60
postures). For variables such as muscle contraction, risk of developing
musculoskeletal disorders, adherence to ergonomic posture requirements, angular
deviation from the neutral position of the neck and trunk, and productivity, two-way
Analysis of Variance (ANOVA) and Tukey's post-test were performed. For the variable
perception of discomfort, a two-way non-parametric Analysis of Variance (ANOVA)
with Tukey's post-test was conducted. The significance level adopted was 5%. The
results showed greater variation in muscle contraction in the right abdomen (p=0.043),
more angular deviation from the neutral trunk position (p<0.001), and less adherence
to ergonomic posture requirements (p=0.004) in the upper arch. An increased variation
in muscle contraction in the lumbar region was observed when using the conventional
stool (p<0.001). There was increased discomfort in the thigh region using the saddle
seat (p<0.001). In conclusion, the use of a saddle seat can help maintain a healthy
working posture and prevent musculoskeletal disorders in dentistry, as observed in the
literature review. Additionally, the use of the conventional stool promoted greater
variation in muscular contraction in the lumbar region, less adherence to ergonomic
posture requirements in the upper arch, more angular deviation from the neutral
position of the trunk, and increased variation in muscular contraction in the lower back
region. The use of the saddle seat caused greater discomfort in the thigh region, and
the type of saddle used or the arch used did not influence productivity.

Keywords: Occupational health. Ergonomics. Muscle contraction. Dentistry. Dental
equipment.
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1 INTRODUGAO

A area restrita de trabalho e a necessidade de grande destreza manual faz com
que o profissional da Odontologia apresente uma grande vulnerabilidade de
desordens no sistema musculoesquelético devido a adogao de posturas estaticas,
movimentos repetitivos e altos niveis de atividade muscular durante longas horas de
trabalho’®. Em fungdo disso, esses profissionais apresentam um alto risco de
desenvolvimento de desordens musculoesqueléticas®'".

Atualmente, o sistema utilizado por grande parte dos cirurgides-dentistas é o
trabalho sentado com o paciente deitado na cadeira odontoldgica, na horizontal™-10.12,
Embora, a principio, este sistema seja considerado o mais adequado quando
comparado com o trabalho em pé®1%13 a postura sentada por longos periodos pode
levar a um afrouxamento dos musculos abdominais e consequentemente
achatamento da coluna e aumento da pressao das vértebras sobre os discos
intervertebrais' com maior pressdo sobre a regido lombar™s.

Em fungéo disso, o assento utilizado pelo cirurgido-dentista deve permitir uma
boa visao da area de trabalho além da ado¢édo de uma postura estavel, relaxada, sem
torcao da coluna ou da cabega®. Assim, a escolha do mocho é de suma importancia
para a realizagdo de uma pratica odontolégica saudavel uma vez que pode induzir a
determinados padrées posturais com vistas a obtencdo de maior conforto e
funcionalidade®1°.

Atualmente os principais tipos de mocho disponiveis no mercado odontolégico
sdo os convencionais, em sela e o seatball'-3.8.10.14-16

Os mochos convencionais apresentam encosto e assento geomeétricos,
regulagem da altura do assento e encosto e estrutura com rodizios. Como suas formas
sdo pouco anatbmicas eles dificultam a adocdo de posturas adequadas durante o
trabalho odontolégico'™. Dable et al.? verificaram em seu estudo que os mochos
convencionais levaram os estudantes avaliados a adogdo de uma postura
desconfortavel. Segundo De Bruyne et al.?, o0 mocho convencional apresenta uma
combinacdo pouco favoravel de postura e atividade muscular, podendo resultar em
maior risco de sintomatologia dolorosa na regido lombar entre os cirurgides-dentistas.

O mocho em sela, possui um acento tipo sela de cavalo e estrutura com 5
rodizios'. Este mocho foi projetado para facilitar a postura sentada com lordose

lombar’ a qual é obtida posicionando a coluna lombar inferior levemente para frente,
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com as coxas em angulo de 45° para baixo, inclinando a pélvis para uma posigéo
quase neutra, muito semelhante a postura em pé, mantendo a curvatura natural para
a regido lombar e a area ombro-pescogo reta®'°. Por possuir estruturas modificadas
para garantir maior descompressédo e reprogramacgdo neuromuscular'®, eles sdo
considerados ergonémicos?2.

A utilizagdo do mocho em sela pode ser benéfica para a saude ocupacional do
cirurgido-dentista pois, de acordo com Plessas et al.3, o trabalho sentado, com a
preservacao da curva natural da coluna lombar, pode diminuir a presséo intradiscal, a
tensdo ligamentar, a degeneragédo do disco e reduzir ou prevenir a dor nas costas
sendo a postura menos iatrogénica. Gouvéa et al.’® sugerem que a postura sentada
com a parte inferior da coluna lombar com uma leve inclinagdo anterior reduz a
incidéncia de dor lombar e facilita o relaxamento dos musculos que circundam a
coluna toraxica?. Gandavadi et al." relataram em seu estudo que os alunos que fizeram
uso do mocho em sela conseguiram manter uma posi¢cao aceitavel nas articulagbes
guando comparada com o mocho convencional.

O mocho Seatball foi proposto como uma alternativa para melhorar a postura
dos cirurgides-dentistas pois alonga a musculatura encurtada devido ao
posicionamento inadequado na postura sentada e ao mesmo tempo fortalece a
musculatura paravertebral através de estimulos proprioceptivos'®. Este mocho é
composto de uma esfera inflavel confeccionada em material vinilico e atoxico (bola
suica) amplamente utilizada na fisioterapia para a estabilizagao da coluna vertebral'®.
Esta esfera é apoiada em base metalica com rodizios que possibilitam o deslocamento
do profissional na postura sentada, porém sem regulagem da altura do assento'*16.
Devido a elasticidade e instabilidade da bola seu uso pode causar uma pequena
contragcdo dos musculos estabilizadores da coluna.

Considerando a influéncia que os diferentes tipos de mocho podem ter sobre a
postura de trabalho do cirurgido-dentista, a definicdo do que oferece maiores
beneficios ergondmicos € um passo relevante para a melhora da saude ocupacional
do profissional da Odontologia. Para a indicagdo do mocho mais apropriado, diversas
formas de analise postural podem ser utilizadas, entre elas, os métodos
observacionais e diretos.

O método Rapid Upper Limb Assessment — RULA, proposto por McAtamney e
Corlett’”, é um método observacional que avalia o risco de desenvolvimento de

desordens musculoesqueléticas nos membros superiores. Este método fornece uma
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avaliacdo rapida, sem a necessidade de equipamento especifico e consiste em
diagramas de posturas corporais e trés tabelas de pontuagao para avaliar a exposigéo
aos fatores de risco. Como o método divide o corpo em dois grupos (A - braco,
antebraco e punho; B - pescogo, tronco e pernas), garante o registro de toda a postura
corporal inadequada das pernas, tronco ou pesco¢co que possam influenciar nas
posturas dos membros superiores. Um escore final de risco de desenvolvimento de
desordens musculoesqueléticas nos membros superiores € emitido variando de
menor risco a altissimo risco. O Compliance Assessment Dental Ergonomic Posture —
CADEP, proposto por Garcia et al.'®, também é um método observacional, simples,
de facil aplicag&o, que foi desenvolvido para uso especifico em Odontologia. Ele avalia
a adeséao do individuo aos requisitos de postura ergonémica e contém 14 itens que
podem ser classificados como adequado, parcialmente adequado e inadequado. Um
escore final de adesao aos requisitos de postura ergonémica é obtido variando de
muito a alto.

A eletromiografia de superficie € o método de avaliagdo postural direto n&o
invasivo usado para avaliar a atividade e a fadiga muscular relacionada ao trabalho™®,
permitindo o seu monitoramento em tempo real®®. A termografia também é uma
técnica ndo invasiva que pode ser usada para a avaliagcdo da contracdo muscular,
pois, quanto maior a energia irradiada pela pele, maior sera a contragdo muscular.
Essa energia térmica pode ser observada por meio das imagens infravermelhas
registradas pelo aparelho de termografia?®. E uma técnica alternativa que nao
necessita da colocacgdo de sensor no usuario?’.

Considerando a importadncia dos mochos para a saude ocupacional do
cirurgido-dentista e, também, a escassez de trabalhos nesta area, estudos que
analisem simultaneamente diversos tipos de mocho associando diferentes métodos

de avaliagdo sao de grande contribuigdo para a literatura da area.
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5 CONCLUSAO

Concluiu-se que:

O uso do mocho em sela pode ajudar na manutengdo de uma postura de
trabalho saudavel e na prevengdo das desordens musculoesqueléticas na
Odontologia;

O uso do mocho convencional promoveu maior variagao na contragao muscular
da regiédo lombar;

No arco superior houve menor adesao aos requisitos de postura ergonémica,
maior desvio angular da posigdo neutra do tronco e maior variacdo da contragao
muscular da regido do abdémen direito;

O uso do mocho em sela promoveu maior desconforto na regido das coxas;

A produtividade nao foi influenciada pelos mochos utilizados e nem pelo arco
trabalhado.
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