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Musculo-esquelético e a versao breve do World Health Organization Quality of Life. Andlise estatistica incluiu: Correlacéo
de Pearson, Teste Mann-Whitney e Modelo de regressao linear multipla. Resultados: Amostra (n=62), maioritariamente
feminina (87,1%), com idades compreendidas entre os 22 e os 57 anos. Existem diferencas significativas no dominio
global da QV entre enfermeiras praticantes e ndo praticantes de atividade fisica (p=0,042), e entre enfermeiras fumadoras
e nao fumadoras (p=0,004) mas nao se verificou associacdo da intensidade da dor lombar com a qualidade de vida
(p=0,080). Os habitos tabagicos (p=0,007) e a prética de atividade fisica (p=0,016) podem predizer o dominio global
da QV. Conclusoes: Este estudo sugere uma influéncia significativa do tabagismo e da atividade fisica na qualidade de
vida de enfermeiros, e ainda sugere que nao existe uma associacao significativa da intensidade da dor lombar com a
qualidade de vida. Estes resultados parecem reforcar a importancia de estratégias de promoc¢do da satide no ambiente
de trabalho, com foco na cessacdo do tabagismo e no incentivo a atividade fisica, além de apontarem para a necessidade
de mais estudos longitudinais que explorem essas relagdes ao longo do tempo.
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Resumo

Introducao: A confecao de ortéteses constitui uma intervencdo terapéutica essencial em reabilitacdo. A producao
manual exigia formacao especializada, limitando a sua acessibilidade em contextos com recursos reduzidos. O SHAP3D
é um filamento termoplastico de baixa temperatura para tecnologia Fused Deposition Modelling (FDM), que combina
impressdao 3D com propriedades de remoldagem. Estudos demonstram que dispositivos 3D apresentam melhor
ajuste, conforto e satisfacdo do utilizador, comparativamente aos métodos convencionais, mantendo eficacia clinica
equivalente. Objetivos: Apresentar as mais-valias técnicas e aplicabilidade do SHAP3D para fabricacao aditiva 3D de
ortéteses, comparativamente aos métodos convencionais (como moldagem indireta com gesso ou moldagem direta
com termoplastico por profissionais especializados (como terapeutas ocupacionais). Materiais e Métodos: Analise
descritiva de documentacdo técnica oficial do SHAP3D, integracao com software Computer-Aided Design (CAD) e scan 3D.
Revisdo de literatura cientifica sobre impressao 3D na confecdo de ortéteses, com foco na eficdcia clinica, anélise custo-
beneficio e equidade em salide. Resultados: O SHAP3D é um dispositivo médico classe | com diametros 1,75-2,85 mm,
compativel com impressoras FDM de alimentacdo direta. Apresenta propriedades idénticas aos termoplasticos de baixa
temperatura, ativados e remolddveis a 65°C. Principais mais-valias: (1) termoformabilidade pds-impressdo a 65°C; (2)
solucdo compativel com velocidades varidveis (60-80 mm/s); (3) propriedades mecanicas otimizadas (mddulo flexdo 680
MPa, dureza Shore D 59); (4) hidrofobicidade; (5) acessivel a profissionais com formacéo limitada; (6) producao remota
(scan » design CAD » impressao » envio); (7) durabilidade comparavel aos convencionais; (8) auséncia de degradacao
térmica. Tempo de fabrico: 1-3 horas (ortoteses simples) e 3-6 horas (ortéteses complexas). Em comparagdo com os
métodos convencionais possibilita reducao de custos, precisdo dimensional elevada e reprodutibilidade consistente.
Conclusdes: A combinagao da impressao 3D com propriedades termoplasticas de baixa temperatura constitui uma
solucdo inovadora (remoldagem), permite colmatar défices de formacdo, reduzir barreiras e promover equidade no



acesso a dispositivos médicos personalizados. Futuras investigacdes deverao focar-se em: (1) estudos de eficécia clinica
comparativa com ortéteses convencionais; (2) avaliacdo de aceitabilidade do paciente, conforto, adesao terapéutica
e satisfacdo; (3) andlise de custo-efetividade; (4) desenvolvimento de protocolos de formacéo; (5) investigagcao sobre
propriedades biomecanicas a longo prazo; (6) avaliacdo de biocompatibilidade e potencial alergénico.
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