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Sintomas mao, punho e antebraco

) INICIO
MAO/PUNHO/ANTEBRACO

Palidez, cianose,
branqueamento em

dedos, exacerbados SiM

pelo frio?

NAO

Prestesia de tronco,

maos e dedos? SIM

NAO

Nédulos cisticos? SIM

v

v

NAO

Edema, rigidez e calor

A 4

SIM

nas articulagoes?

NAO

Flexao fixa dos dedos? SIM

NAO
Rigidez
aprisionamento, gatilho

e dor ao movimento de
polegar?

NAO
Dor em face
radial do punho que piora

b 4

Descartar: Sindrome do desfiladeiro toracico

Sindrome de Raynaud

Sindrome do Tiinel do carpo - Descartar:
Sindrome do Canal de Guyton
Sindrome Tinel Cubital
Sindrome do desfiladeiro toracico
Sindrome de raiz cervical; Espondilose

Cisto sinovial

Artrite reumatéide
Osteo-artrose

Contratura de Dupuytren

ite de Quervain

SIM

ao movimento e fraquez
ao segurar?

NAO

Edema no punho/
anlebrago/mio':a dor pior SIM
a0 movimento?

NAO

" Fisico:
Opgcoes de Manejo

-
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Eliminar/reduzir atividades/ agoes que
podem contribuir para o problema.
Imobilizar area afetada. Fisioterapia

Farmacolégico:
Anti-inflamatérios
Analgésicos

Terapia especifica
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Pode estar relacionado a atividades com: Uso repetitivo'

» ou de forga de mao/punho
| Segurar com forca
Uso de ferramentas vibratérias

Pode estar relacionado a atividades com: Uso repeti- l

tivo ou de forga de mao/punho, flexao; desvio de

A 4

punho, pressao mecanica, vibracao, movimento de
segurar prolongado com uso de forca ou repetitivos

Al Pode estar relacionado a com: |

(| Pressao mecanica em punhos/dedos I

» Pode estar relacionado a atividades com: .

Pressao mecanica direta da mao/punho

Confirmar diagnéstico pelos seguintes sinais:
Pode estar relacionado a atividades com: 5 pe €8

v

Pressao mecanica direta da face palmar dos dedos Nédulo palpavel na basz(eigodedo, rigidez, gatilho do

Confirmar diagnéstico pelos seguintes sinais:

Pode estar relacionado a atividades com: ’ . o & e
Dor e edema em drea do estiléide radial. Teste de Finkeistein:

Torcer com forca repetida ou prolongada

v

dor com desvio ulnar do punho com o polegar fechado entre

Uso de forca punho/mio
os dedos, fraqueza para segurar, torcer

Desvio repetitivo de punho

Confirmar diagndstico pelos seguintes sinais:

Pode estar relacionado a atividades com: Dor e edema difuso ao longo dos tenddes do dorso do antebraco,

4

Uso repetitivo de punho/mao dor em movimentos contra resisténcia, fraqueza para segurar

Pode estar relacionado a atividades com: Pode requerer auxilio do especialista para diagnéstico

A 4

Combinagao de movimentos prolongados, repetiti-
vos, com uso de forca, posturas extremas

Encaminhamento clinico: Encaminham. ocupacional:
Cirurgiao ortopedista Centros de Referéncia em Sadde do
Reumatologista Trabalhador; Contatos com o médico
Neurologista da Empresa
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Sintomas antebraco e cotovelo

| INICIO
Sintomas de distar-
bios em ANTEBRACO/
COTOVELO: incluindo
| dor e edema.

Sindromes possiveis:
Epicondilite lateral
Epicondilite medial
Bursite do Olécrano

Sindrome possivel

(e sintomas adicionais

para confirmacao)
| |
T T
| |
I I

Historia atual/pregressa
de atividades: avaliar
possiveis fatores de risco

Confirmacao com
exame fisico: critérios
objetivos

Opgdes de manejo: Fisico: Farmacolégico: Elncgminhamento Encaminhamento
o : Eliminar/reduzir Anti-inflamatorios clinico: Ocupacional:
fisico, Enedmamentoso, atividades/ agoes que Analgésicos Cirurgiao ortopedista Centrgs de Referéncia
encaminhamento podem contribuir para Terapia especifica Reumatologista em Satde do
0 problema. Imobilizar Neurologista Trabalhador

drea afetada.
Fisioterapia

Contatos com 0 médi-
co da Empresa
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Diagrama geral da atuacio integrada
dos diferentes niveis de complexidade de

CEREST PIrRACICABA - SUS

atencao a saide

Descricao e memoria
do paciente, questoes

dirigidas

Local dos sintomas, dis-

tribuicao, tipo, gravidade,
eftividade de tratamentos
prévios. Possiveis fatores

predisponentes e de

INiCIO

Entrada da informagio

sintomas

1- Local, distribuicao, tipo,
gravidade dos sintomas

Historia atual dos sintomas
1- Local de distribuicao dos sintomas
2- Qualidade (tipo, carater) e severidade
(intensidade, freqiiéncia, duracao dos

Historia pregressa dos sintomas

2- Resposta a tratamentos prévios

Saida da informagio
risco, relacionados ou
nao ao trabalho
Historia geral do Paciente
Dor em - P
Os sintomas 3 1- Ipformago.e.s da histéria do
Entrada da inf - vl b @ mao/ paciente auxiliam a formular
ntrada da informacao 24 . Py . .
mao/punho/ punho/ glaEgnostltzf? fllferenual
antebraco? antebrago 2~ Fxame fisico

LIVRO LER_2_corrigido.indd 117
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\
Y
Opgoes
de
manejo:

Sem dor em mao/punho/antebraco

Diagnéstico diferencial
Se possivel listar as op¢oes diagnésticas com
fatores causais a partir da histéria do paciente

v
Exame fisico
a) confirmar sind peitas se os si sao especificos
b) Clarear o diagndstico de sintomas nao especificos
a. Inspecao
b. Palpagao

c. Amplitude de movimentos (passivos, ativos e contra resisténcia)
d. Outros testes, exame neurolégico

v

Se possivel, comparar as hipéteses diagndsticas com fatores
causais. Caso contrério, encaminhar ao especialista

problema. Imobilizar drea
afetada. Fisioterapia

3- Avaliagao das opgoes de
tratamento

Fisico: Farmacolégico: Encaminhamento: Encam. ocupacional:
Eliminar/reduzir Anti-inflamatérios Cirurgiao ortopedista CEREST

atividades/ agoes que Analgésicos Reumatologista Contatos com o médico
podem contribuir para o Terapia especifica Neurologista da Empresa
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PARTE V

VIGILANCIA A SAUDE
ACAO INTERSETORIAL

EixOS DA ACAO INTERSETORIAL

O avanco industrial e a incorporagao de tecnologias expli-
cam, de um lado, a menor exigéncia de forca fisica nos postos
de trabalho; por outro, ndo eliminaram o trabalho repetitivo e
aceleraram os processos, exigindo mais velocidade dos traba-
lhadores.

O pressuposto do modelo taylorista que fundamenta a
organizagao do trabalho de distintos sistemas produtivos é a
nocao do "homem-maquina", passivel de controles e ajustes aos
tempos e movimentos determinados e planejados por especia-
listas. Organizadas sob esse principio, as tarefas estdo em con-
flito com a constituicao humana.
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Ao idealizar o homem-maquina, a organizacao do traba-
lho na maioria dos sistemas fabris é projetada para um traba-
lhador padrao e inerte ao objeto e aos eventos do cotidiano do
trabalho.

Paradoxalmente, a realidade do trabalho solicita o ser
humano em suas mdltiplas dimensoes e capacidades de reacao.
Na atualidade, os métodos de gestdo pretendem a iniciativa,
mas negam a acao humana como moével da producao e descon-
sideram que o trabalho foi possivel gracas aos investimentos
individuais dos trabalhadores.

Segundo Morin (2008), se o individuo percebe positiva-
mente o seu trabalho, as condigcdes em que ele se realiza e
as relagdes que sao estabelecidas com os colegas, com a hier-
arquia e com os clientes, ele terd a tendéncia a se sentir bem
fisica e mentalmente. Por outro lado, se ele apresenta uma
percepgao negativa das situagoes de trabalho, a tendéncia sera
o surgimento de sintomas de estresse.

Na pégina 32, as caracteristicas do trabalho repetitivo
foram apresentadas. Viu-se o cendrio do trabalho repetitivo e
as suas manifestacoes quanto a fragmentagao das operacoes, o
controle do tempo e dos movimentos, os ciclos curtos. A todas
essas caracteristicas, somam-se a auséncia de suporte social e
relagoes frageis para permitir a conclusao sobre a coexisténcia
de demandas fisicas do trabalho e perda de sentido para os
trabalhadores.

Ora, as situagdes conhecidas como associadas a LER sao
exatamente aquelas identificadas nos trabalhos sem sentido.
Geralmente, os individuos percebem o sentido em seu trabalho
quando o objetivo é claro, quando existe um propdsito, um
valor e uma importancia.
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Os servicos de salde sao convocados a propor inter-
vengoes particulares e integradas de promocgao, prevencao e
recuperacao em torno dos problemas musculoesqueléticos e
dos grupos populacionais expostos as demandas fisicas e psicos-
sociais excessivas, tendo por base o planejamento das agoes, as
analises das situacdes de trabalho em territorios intra-urbanos
ou por setores e ramos da producao.

Para atingir tais objetivos, busca-se:

1. Desenvolver as competéncias no nivel da vigilancia
dos problemas musculo esqueléticos.

2. Encontrar pistas para transformar as situagoes especi-
ficas de trabalho no nivel das empresas.

3. Possibilitar a atuacao intersetorial.
4. Orientar a estratégia em direcao a prevencao.

5. Facilitar a formacao da representagao dos traba-lha-
dores.

6. Desenvolver métodos diagndstico.
7. Dar visibilidade aos constrangimentos vivenciados

I_em situacao de trabalho. J

Nivel 1 - Abordagem e registro da queixa

No nivel 1, encontram-se, na estrutura do SUS, basica-
mente, os servigos assistenciais, de vigilancia epidemiolégica
e sanitdria, e os programas de satde do trabalhador, os quais
funcionam como referéncia clinica, vigilancia sanitaria e epide-
miolégica dos agravos relacionados ao trabalho.
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No atendimento ao trabalhador que procura o centro de
satde, ele e o seu entorno, o sindicato, por exemplo, sao esti-
mulados a refletir sobre os principais fatores de risco.

Os servigos de salde das empresas estabeleceriam moni-
toramento, para identificar perturbacoes declaradas por ocasiao
dos exames periédicos. O acompanhamento dos trabalhadores
que retornam ao trabalho pode oferecer pistas importantes
sobre as demandas das tarefas, os arranjos espaciais, o grau de
variabilidade dos processos e as modificagbes sobre os riscos
fisicos.

Elaboracao de politicas de
Estado e Regulamentagées
Definicao de plano industrial
e de servicos

MACRO
Socioambiental I
Intervencao direta nos
postos de trabalho

Concepgao/correcao

MESO Plano pratico
. Tecnico-organizacional )

Figura 11 - Modelo de agdo: niveis de intervengao
Extraido e adaptado de: ASSUNCAO, A.A. De la déficience a la gestion
collective du travail: les troubles musculo-squelettiques dans la restauration
collective. Paris: Ecole Pratique des Hautes Etudes, 1998.
(These de Doctorat d'Ergonomie).
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Nivel 2 - Sistema técnico-organizacional

As delegacias regionais do trabalho realizam acoes de
inspecdo aos locais de trabalho e de mediacao de acordos entre
trabalhadores e empresas.

No nivel de cada empresa em particular, esperam-se
esforcos entre os atores para diagnosticar os determinantes
internos dos fatores de risco, com énfase para adequagao do
efetivo, incorporacao tecnoldgica, degradagao das instalagoes e
equipamentos, fluxo de producao, divisao do trabalho, sincro-
nia das metas de producao e as metas comerciais.

Os casos incluem a andlise do contetdo das tarefas, dos
modos operatérios; do ritmo e da intensidade do trabalho; dos
fatores mecanicos e condicoes fisicas dos postos de trabalho do
paciente ou da primeira aproximagao do setor.

As fichas anexas (ver pagina 161) possibilitam observar
situacoes de traba-lho onde predominam os riscos, como:

Posto de trabalho sentado.
Transporte manual de cargas.
Repetitividade.

Posto de trabalho em pé.

A wWw N =

Documento recente publicado na Unido Européia apre-
senta a proposta de prevencao dos distirbios musculoesquelé-
ticos por meio do monitoramento e implementacao de medidas
técnicas e administrativas nas empresas (EASHW, 2008). Para
isso, esse documento apresenta uma experiéncia bem-sucedida
de prevengao na Republica Tcheca onde foram criadas em
uma fabrica de autopecas, duas equipes de trabalho visando a
solugao dos problemas.
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A primeira equipe ergondmica estratégica foi formada
por representantes da gestdo e pelo grupo de especialistas em
salde ocupacional, com a responsabilidade de tomada de
decisbes estratégicas.

A segunda, denominada ergonomica operacional foi
composta por representantes dos departamentos da empresa,
objetivando pesquisar e avaliar o risco ergondmico no posto de
trabalho.

Segundo afirma o documento, a comunicagdo entre
ambas é fundamental para examinar potenciais solucoes, a
fim de prevenir os distirbios musculoesqueléticos por meio
do monitoramento e implementagao de medidas técnicas e
administrativas.

Com essa estrutura, a equipe estabelece um leque de
acoes no nivel 2 (FIG 11): medidas técnicas, orientadas para o
design dos equipamentos no local de trabalho, organizagao do
traba-lho, formacao e medidas educativas.

Os profissionais da empresa podem realizar os procedi-
mentos dos niveis T e 2 (micro e meso). Ainda, no caso de
necessidade, um consultor externo podera colaborar no nivel 3
(macro) para a andlise da situagao e a elaboracao de medidas
de transformacao das situagoes complexas (FIG 11).

Nivel 3 - Sistema socioambiental

No nivel 3, pode-se convocar o conjunto dos atores a
estimular projetos industriais para as micro e pequenas empre-
sas, com a participagao de instituicbes como SESI e SENAL.

Acoes intersetoriais, privilegiando o Ministério do Trabalho
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e Emprego, sao dirigidas para a elaboragao de um plano com
hierarquia estabelecida, utilizando-se dos relatérios técnicos
disponiveis. No mesmo nivel, mas com objetivo mais especifi-
co, configuram-se as agoes do Ministério Piblico do Trabalho,m
em situagoes extremas que convocam a instancia de poder
de negociacao com o empresariado, com vistas a elaboragao
de termo de ajuste de conduta. Busca-se gerar informagoes e
condutas articuladas, visando a reabilitacdo, a transformacao do
posto de trabalho e a um plano de prevengao de novos casos.

O eixo para a pratica intersetorial € o ramo de producao,
cuja sintese podera ser objeto de projetos académicos.

Atuando, no nivel por 3, segundo o setor ou ramo da
producao, como a industria de calcados, por exemplo, projetos
académicos serdo convocados em torno dos eixos articulados
nos niveis anteriores.

Propostas de acao intersetorial sdo abordadas em:

MACHADQO, J. M. H.; PORTO M. F. S. (2003) Promocao
da sadde e intersetorialidade: a experiéncia da vigilancia
em sadde do trabalhador na construcao de redes.

http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/1artigo
promocao_intersetorialidade.pdf

COUTAREL, F; DANIELLOU F; DUGUE, B. (2005). La
prévention des troubles musculo-squelettiques: quelques
enjeux épistémologiques.
http://www.activites.org/v2n1/coutarel.pdf
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NOTIFICACAO

A PREVIDENCIA SOCIAL

A notificacdo tem por objetivo o registro e a vigilancia dos
casos das LER/DORT, garantindo ao segurado os direitos previs-
tos na legislacao acidentaria.

Havendo suspeita de diagnéstico de LER, deve ser emitida
a Comunicacao de Acidente do Trabalho - CAT, que deve ser
emitida mesmo nos casos em que nao acarrete incapacidade
laborativa para fins de registro, e nao necessariamente para o
afastamento do trabalho.

Segundo o artigo 336 do Decreto n2 3.048/99:

Para fins estatisticos e epidemioldgicos, a empresa devera
comunicar o acidente de que tratam os artigos 19, 20, 21 e 23
da Lei n© 8.213, de 1991.

Dentre esses acidentes, encontram-se incluidas as doencgas
do trabalho, nas quais se enquadram as LER/DORT.

Do artigo 336 do Decreto n? 3.048/99, destaca-se o
seguinte paragrafo:

Paragrafo 32 "Na falta de comunicacao por parte da empre-
sa, podem formalizé-la o préprio acidentado, seus dependentes,
a entidade sindical competente, o médico que o assistiu ou
qualquer autoridade publica, nao prevalecendo nesses casos o
prazo previsto neste artigo."

A partir da Instrugdo Normativa 98 do INSS, passa a ser
necessdria a notificagdo por CAT também das lesdes muscu-
loesqueléticas suspeitas de possuirem relacao com o trabalho, e
nao apenas das que tenham nexo causal ja definido.
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AO SUS

A portaria 777 de abril de 2004, instituiu a necessidade de
notificagdo de agravos a Satde do Trabalhador. Dentre eles, as
lesoes musculoesqueléticas, através do Sistema de Notificacao
de Agravos (SINAN), por formulario especifico.

A intervencao ergonémica

O objetivo da intervengao ergondmica é transformar o
trabalho tendo como cendrio um projeto no qual participam
os diferentes atores da empresa (chefes de producao, cipeiros,
gestores de pessoal, responsaveis pela manutengao, médicos do
trabalho e outros).

Esse modelo de intervencao sofre adaptacoes a depender
da estrutura da empresa, se pequenas ou micro, as quais nem
sempre apresentam os setores ou os atores citados.

O Instituto Nacional de Pesquisa e Seguranca na Franca
propde uma intervencdo constituida por um conjunto de
etapas, as quais prevéem a mobilizacao ou negociacao, a inves-
tigacdo e o controle, como se pode ver em:

INRS - Institut National de Recherche et de Sécurité.
Les troubles musculosquelettiques du membre supérieur
(TMS-MS). (2007) Guide pour les préventeurs. INRS, ED
957.
http://www.inrs.fr/inrs-pub/inrsO1.nsf/intranetobject-
cesparreference/ed+957/%file/ed957 .pdf
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Para analisar as situacoes de trabalho e identificar os fatores
de risco, sao explorados trés distintos niveis na etapa da inves-
tigacdo. O primeiro nivel objetiva pesquisar os dados sobre
satde dos trabalhadores, para orientar o estudo ergonémico.
Nessa direcdo, os dados sobre a prevaléncia das doencas diag-
nosticadas, os tipos de doencas, o tipo de sintomas (musculares
e tendinosos, neuroldgicos, fibromidlgicos) e a regiao do corpo
atingida (ombro, pescogo, punhos) podem orientar o estudo
ergonOmico.

A pesquisa sobre o funcionamento da empresa e de sua
gestdao do pessoal fornecera dados importantes. Nessa etapa é
importante conhecer o processo de produgdo, a organizagao do
trabalho, e as caracteristicas da gestao do pessoal.

Os dados sobre a populacdo: distribuicao do efetivo
segundo sexo, idade, escolaridade, contrato de trabalho, sao
de grande valia. Um efetivo majoritariamente feminino, em
determinados setores, pode indicar tarefas fortemente repeti-
tivas ou grande exigéncia de precisao na execucao das opera-
goes previstas. Os setores ou tarefas que incorporam homens,
geralmente, exigem transporte manual de carga. Existe uma
tendéncia em destinar as mulheres os contratos de trabalho
mais frageis e com menor garantia de direitos trabalhistas (ver
pagina 73). No conjunto, os dados demogréficos indicam o grau
das iniquidades no trabalho, as quais sao associadas a LER (ver
pagina 55).

Os dados sobre o funcionamento e sobre a produgao da
empresa, somados a uma descricdo das caracteristicas da po-
pulacdo, permitem a elaboragao das primeiras hipéteses sobre
os fatores associados ao adoecimento ou sobre as queixas mus-
culoesqueléticas.
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As hipéteses guiardao a escolha das situagoes e dos setores
a serem analisados no ponto de partida. Na seqiiéncia, os dados
originados das observagoes das situagoes de trabalho, do estudo
do processo técnico, da descrigao das tarefas e das dificuldades
enfrentadas pelos trabalhadores serao esclarecidos.

Em fase mais adiantada, a equipe poderd aprofundar as
andlises na tentativa de detalhar o diagnéstico sobre as con-
exoes entre o trabalho e a produgao e a evolugao da LER.

No Brasil, denota-se a auséncia de uma perspectiva
sistémica nos programas e relatérios, visando responder a uma
legislacdo que reforga uma prética dispersa e de negagao do
trabalho. Dados dos relatorios de PPRA, de PCMSO, Atas de
CIPAS nem sempre conectados e procedimentos de Gindstica
Laboral sdo expressoes das dificuldades institucionais e da
producao em estabelecer uma politica de protecao ao trabalho
e de prevencao da LER.

Na prética, ndo tem sido vistas experiéncias de conexoes
monitoradas entre setores e instancias. No entanto, estd clara a
indicacdo para se agir simultaneamente nos miltiplos dominios
da producao na busca de confrontagao de légicas da gestao da
producdo, do planejamento da manutengdo, das metas com-
erciais, das orientagdes de higiene e da seguranca no trabalho,
como se vé em:

EUROPEAN AGENCY FOR SAFETY AND HEALTH AT
WORK. A european campaign on musculoskeletal dis-
orders. Practical solutions safety and health at work
european good practice awards 2007. Prevention of
work-related MSDs in practice. Luxembourg: Office
for Official Publications of the European Communities,
2008, 28 pp.
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Critica as praticas de prevencao adotadas pelas
empresas

Na maioria dos casos, as empresas buscam a prevencao
em agoes que focalizam o plano individual ou o plano do posto
de trabalho (Quadro 140). Nessa linha, é bastante freqiiente a
implantagao de programas de ginastica laboral ou a modifica-
¢ao do mobiliario ou do plano de trabalho.

Os fisioterapeutas preventivos organizam sessoes de
alongamentos no pétio da empresa. Ha programas que incluem
acompanhamento individual, sendo possivel ao trabalhador
expor as suas queixas, efeitos da ginastica etc.

Essas solugoes “preventivas” elaboradas pelas empresas
desviam o foco da pressao temporal para agir, como afirmado
anteriormente, sobre o trabalhador ou sobre os componentes
materiais do seu posto de trabalho.

No plano das corregoes dos aspectos materiais do posto
de trabalho, as dimensdes humanas e as dimensoes dos apara-
tos e dispositivos sdao estudadas. Se incompativeis, pode-se
prever a implantacdo de um tablado, para diminuir a distancia
entre o piso e a zona de alcance, por exemplo. Pode ocor-
rer mudanca do tipo de ferramenta, implantacdo de um dis-
positivo pneumatico, a fim de diminuir a forca de preensao
para agir sobre a ferramenta que parafusa uma placa ou uma
micropeca.

Educar para o gesto, no caso da ginastica laboral, modificar
um dispositivo que era mecanico para implantar uma ferramen-
ta pneumadtica, incentivar a polivaléncia com a implantagao de
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rodizio dos trabalhadores entre os postos, independentemente
do exemplo, sdo tipos de agoes que caracterizam uma resposta
Gnica a um problema multifacetado e multideterminado. Para
ilustrar, no Quadro 6 (pagina 132) apresentam-se os riscos iden-
tificados em uma linha de producao de calcados e as medidas
planejadas e executadas pela equipe operacional em satde e
seguranca do trabalho.

Acerca da ginastica laboral, verificar:

MACIEL, R. H. et al. (2005) Quem se beneficia dos pro-
gramas de ginastica laboral?

http://pepsic.bvs-psi.org.br/pdf/cpst/v8/v8a06.pdf

SOARES, R.G; ASSUNCAO. A.A.; LIMA, FPA. (2006) A
baixa adesao ao programa de gindstica laboral: buscando
elementos do trabalho para entender o problema.
http://www.fundacentro.gov.br/rbso/BancoAnexos/RBSO
%20114%20Gin%C3%ATstica%20Laboral.pdf

Os resultados dessas préticas sao fracos, muitas vezes
contrdrios as expectativas. E comum surgirem novos tipos
de pressao no trabalho, quando uma medida é implantada,
porque as mudancas implementadas pela gestdao, as vezes,
tornam as situagoes de trabalho mais dificeis para as agoes dos

trabalhadores.
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Quadro 6 - Sinopse das medidas adotadas pela empresa de
calcados

Improviso do mobiliario: plano de trabalho A medida instituida foi de aumentar
incoerente com as necessidades de manuseio progressivamente o tempo de reveza-
de aparatos, objetos e materiais, auséncia ou mento: inicialmente, 1-2 horas por dia,
deficiéncia dos mecanismos para os ajustes passou para dois perfodos de 1h30.

as caracteristicas antropométricas dos opera-

dores, caréncia de suportes, gavetas para

armazenar os materiais ou abrigar os objetos

que estao sendo transformados.

A concepcio do posto de trabalho para a Problema contornado, segundo os inter-
postura em pé constante. locutores da empresa, pelo tapete orto-

pédico ou tapete anti-estresse.

Metas incompativeis com a variabilidade da Este fator nao € reconhecido pelos inte-
matéria-prima, com a variabilidade de produ- grantes da empresa e nao é mencionado
tos a depender do dia, da semana e do més. nos Relatérios Ergonomicos.

R]goroso controle dos tempos e dos movi- Este fator ndo é reconhecido pelos inte-

mentos na execucio de suboperagdes grantes da empresa e ndo é mencionado
seqienciadas. nos Relatdrios Ergondmicos.

As sessdes de memorizacio visam evitar as Este fator nao é reconhecido pelos inte-
necessidades de tempo de reflexdo para o grantes da empresa e nao é mencionado
raciocinio e recuperagdo de informagdo estoca- nos Relatorios Ergonomicos.

da (em nivel cerebral) no curso da acdo humana

de transformacao dos meios de trabalho.
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POR QUE A RESPOSTA UNICA E DEFICIENTE?

A resposta Unica ndo é suficiente porque as solicitagoes
fisicas ndo sao fruto do inteiro arbitrio do individuo. Para ilus-
trar esta assertiva categérica, apresenta-se o caso da impossibi-
lidade de se adotar a postura sentada apesar da cadeira, no
Quadro 7.

Quadro 7 - O caso da impossibilidade de se adotar a pos-
tura sentada apesar da cadeira

O estudo de Gratarolli et al. (2006) buscou entender o
ndo uso das cadeiras pelos operadores do setor de inje-
toras de plastico em uma inddstria de pecas automotivas.
A implantacao de assentos nos postos de trabalho, para
cumprir a notificacdo da Delegacia Regional do Trabalho
nao obteve sucesso.

O que o estudo ergondmico evidenciou?

Para cada tipo de peca a ser injetada, existe um tipo de
molde que se localiza no centro da maquina injetora. As
injetoras trabalham em dois tipos de sistema: o automati-
co e o semi-automatico. No sistema automatico, apos
injecao da pega, teoricamente, ela é retirada de dentro
da injetora por um manipulador automético ou cai em
uma rampa de descarga préxima ao piso.

No sistema semi-automatico, o operador retira a pega do
centro do molde, o qual fica dentro da injetora, carac-
terizando uma situagao que solicita maior freqiiéncia de
intervengao humana no processo.
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As intervencoes humanas foram observadas no modo de
funcionamento automatico e no semi-automatico.

Viu-se que os operadores buscavam aumentar a pressao
de injegao para diminuir o tempo do ciclo da maquina.
Alcancar o objetivo implicava em transgredir a regra de
seguranga, pois a agao sobre o dispositivo da injetora
somente era possivel, desativando o sistema de seguranca.

A agdo do operador visando a economia de tempo
implicava em prescindir da postura sentada, pois, senta-
do, ele ndo alcancaria o dispositivo localizado no interior
da maquina.

O exemplo ilustra os imperativos contraditérios que inun-
dam a atividade do trabalhador. Nao é incomum a transgressao
de regras quando os sistemas sao rigidos. Tomando o angulo
hipotético da prescrigao, o operador da injetora, implicado em
garantir as condigoes para ndo se acidentar nem adoecer, ado-
taria a postura sentada e jamais infringiria a regra de manter a
mdaquina em funcionamento.

Entre satde e producao, o trabalhador teria margens para
optar? E plausivel supor que, optando pela preservacio de
saide, o volume de pecas produzidas seria menor do que o
previsto pela gestao.

Apreender a légica da atividade do operador que pres-
cindiu de uma cadeira fortemente recomendada pela norma
regulamentadora 17 permitiu entender por que o operador
adota posturas muitas vezes penosas, como posicionar o brago
e o tronco interior da injetora, para limpar o canal de injegao,
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sob angulagoes extremas das articulagoes de coluna e ombros,
associada a forga. Mais detalhes sobre esse evento podem ser
obtidos em:

GRATAROLLI, J; WALDISSER J.; PAIM, LM.M.; LIMA.
FEPA.; ASSUNCAO, A.A. Implantar cadeiras garante a

postura sentada? Anais do XIV Congresso Brasileiro de
Ergonomia. ABERGO. Curitiba, 2006, CD ROM.

Implantar a cadeira pode colocar o operador face a uma
nova situagao constrangedora e perturbar os arranjos corporais
que a atividade determina, como no exemplo da injetora.

Os gestos sao possibilidades criadas pelo corpo no curso
da acdo. Ficar sentado para operar a injetora é impossivel,
porque o operador controla as rebarbas ou desativa o sistema
de seguranca da porta, para intervir no processo que ameaga
produzir uma peca empenada.

As intervengoes [possibilitadas pelos gestos e movimen-
tos] sdo planejadas no interior de ciclos curtos e dependem
da apreensao pelo operador dos indicios de deterioracao do
processo. Os musculos ndo pensam nem decidem, tampouco
elaboram estratégias para garantir a qualidade da producao.
Essa é a base da profunda critica feita aos modelos de preven-
cao demasiadamente centrados no gesto e na biomecanica,
como se vé em:.

CLOT, Y., FERNANDEZ, G. (2005). Analyse psychologique
du mouvement : apport a la compréhension des TMS.

http://www.activites.org/v2n2/fernandez.pdf
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As inGimeras intervengdes sobre o campo (ver a producao
do Instituto Nacional de Pesquisa sobre Satde da Franca - INRS)
questionam o modelo de abordagem da LER. Os pesquisa-
dores do INRS propdem uma visao mais ampla sobre o gesto,
o qual ndo pode ser reduzido a uma seqiiéncia de movimen-
tos. Ao contrdrio, os gestos inscrevem-se em dimensoes psi-
cossociais e psiquicas da atividade das pessoas que realizam
o trabalho.

Por que a organizacao do trabalho gera riscos
para a saude?

Para ilustrar por que a organizacao do trabalho gera riscos
para a salde, apresenta-se, no Quadro 8, o caso da politica
de estoque zero e o estresse diante das panes constantes do
sistema técnico.

Quadro 8: O caso da relacao entre os fatores ligados ao
modelo de gestdo na industria de calgados e os riscos de hiper-
aceleragao dos movimentos

As novas demandas e exigéncias do mercado tém pro-
vocado modificagdes na produgao, as quais, nem sem-
pre, estdo sustentadas nas adequagdes operacionais. Os
principais determinantes da atividade dos operadores
em uma inddstria de calcados, de acordo com o estudo
ergondmico foram: paradas freqiientes das maquinas para
manutengao, duracao do treinamento para os operadores
recém-contratados, a politica de estoque zero. Salienta-
se o carater essencialmente manual das tarefas realizadas
no setor e a necessidade de construcao de habilidades
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sensorio-motoras e cognitivas especificas, as quais deman-
dam tempo para a formagao no nivel desejado.

Como o processo é semi-automatico, a qualidade dos
produtos depende do funcionamento das maquinas. Por
essa razao, € comum a intervencao mecanica, como se
vé em: "Para quase todo dia, pode ser por problema na
injecao ou couro com defeito”; "Estdao tentando ver qual
dos equipamentos estd estragando os fios da costura".

As constantes regulagens nas maquinas levam a interrup-
¢ao na produgao, sem que a meta seja redimensionada.
Essa situacao gera hiperaceleracao, a fim de compensar as
pausas para a acao da manutengdo. "Vamos ter que cor-
rer'; "A maquina parou! Vai ficar tudo atrasado e o pessoal
da expedicdo vai ficar esperando”.

A manutencao nao prescinde da colaboragao dos opera-
dores no momento da intervencao: "Eles iam olhar o fre-
sador, mas o problema esta no aquecedor da cola.".

A interdependéncia dos postos de trabalho explica as per-
turbagdes que vao ocorrendo a jusante do posto parado:
"A gente esta apertado, pois |4 na costura daqui a uma
hora eles vao precisar desse calcanhar, vou ajudar aqui
para a gente dar conta". £ comum o deslocamento dos
operadores para as linhas que nao estdao paradas a mon-
tante, em um esforco de antecipagao: "Mesmo parado,
a gente estd correndo para colocar o ilhés, pois adianta
depois".

Os resultados de um processo de trabalho do tipo
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semi-automatico sao dependentes da iniciativa e das
habilidades dos operadores. Diante das necessidades
da expansao comercial, a gestdo optou por deslocar os
operadores mais experientes para as novas linhas. Nas
linhas ja existentes, os novatos apreendem diretamente
nos postos de trabalho. E plausivel supor que a interagio
de fatores ligados a expansao da producao e aumento do
efetivo, sem adequacao da manutencao explique o clima
percebido como tenso durante as entrevistas nos postos
de trabalho.

Conforme menciona a literatura especializada em traba-
lho parcelar e fragmentado, tipico da industria de calca-
dos, a politica do estoque zero explica os constrangimen-
tos vivenciados nos periodos de pane ou de manutengao,
pois ndo ha estoque para satisfazer a demanda do cliente.
As verbalizagoes colhidas em situacao explicitam os efei-
tos dos fatores econdmicos e comerciais citados sobre o
desenvolvimento das tarefas e dos eventuais conflitos entre
gestao e operacao: "Nao gostam que a gente estoque. Mas
como é que vamos cumprir as metas, pois tem hora que
a maquina estraga?".

O modelo de gestao da producao desconsidera a natureza
do trabalho, cuja principal marca é alocacdo de uma Unica
operacdo a cada posto de trabalho. O objetivo do trabalho é
uma operagao e cada operacao depende de outra, realizada
em outro posto de trabalho.

Vale a pena lembrar a distincao entre tarefa e operacao.
Tarefa é o objetivo a alcangar. A operagao constitui parte da
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tarefa. A reducao do ndmero e a rara ou ausente distincao
das operacoes previstas no desenvolvimento de uma tarefa
denotam o carater esvaziado do trabalho. No caso da empresa
estudada, o trabalho é fragmentado, constituindo-se para cada
trabalhador, na execugao de uma operacao, a qual é realizada
sob intenso controle, caracterizando o trabalho sem sentido (ver
pagina 120).

Em linhas de montagem, os operadores sao selecionados
sob o Unico critério de rapidez na execugao de gestos simples.
Toda acao, todo movimento, é decomposto em elementos sim-
ples, correspondendo a uma duragao predeterminada. A cada
operacao € atribuido um tempo, resultado da adigao de certo
nimero de tempos elementares, os quais o operador devera
repetir ao longo da jornada de trabalho. O tempo é imposto
pelo ritmo da linha na montagem ou pela maquina que ele
comanda ou, ainda, pela meta estipulada e comunicada nas
fichas de producao e afixadas nos quadros do setor, e contro-
lada pelos registros efetivados diariamente.

Paralelamente (e paradoxalmente), sdo introduzidos modos
de relagoes entre gestores da producao e operadores, visando a
atenuar os efeitos dos constrangimentos das tarefas e assegurar
um nivel de motivacdo compativel com os objetivos de quanti-
dade e qualidade de trabalho.

Por que as microrregulacoes geram sobrecarga
de trabalho em situacoes de pressao temporal?

A fim de expor o porqué de as microrregulagoes gerarem
pressdao temporal, apresenta-se o caso da fdbrica de sacaria
industrial.
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Quadro 9 - Microrregulagdes no contexto temporal rigido

Fernandes et al. (2007) estudaram o trabalho repetitivo
(duragdo dos ciclos de 5 a 9 segundos) em uma fébrica de
acabamento de sacaria plastica industrial. Foram observadas
microrregulagdes com conseqiiéncias para a manutencao da
cadéncia e sobre o estado psicolégico das operadoras.

Ocorreram perturbacoes aleatérias (p. ex. embalagens
colabadas a serem liberadas) que exigiram sub-operacoes
suplementares ou perturbagoes sistemdticas, gerando sub-
operagoes regulares (defeito no botdo da prensa, exigindo
mais de uma compressao com mais forca).

Na tarefa de dobrar a embalagem com fundo chato, as
variabilidades aumentaram a duracdo do ciclo de nove
para 15 segundos.

Imperfeigoes no corte do filme e aumento da sua largura
causavam irregularidades no processo de solda, reduzindo
a resisténcia do fundo da embalagem, que poderia abrir,
quando submetida a pressao.

Para evitar a irregularidade, a auxiliar que dobrava, durante
alguns ciclos, colocava a mao sob a bancada e puxava por
baixo, com um movimento rapido, o excesso de plastico
em uma das extremidades, adotando postura anémala com
o tronco e bragos, para assegurar a qualidade da solda no
fundo da embalagem.

Ainda assim, a auxiliar que puxava verificava algumas emba-
lagens com a solda irregular e isso provocava a interrupcao
do ciclo, para retirada da embalagem, que era mostrada a
quem dobrava antes de ser desprezada, notificando a neces-
sidade de ajuste.
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Ficou nitido o paradoxo entre os tempos rigidos e cur-
tos, e as necessidades de atencao e comunicacao interpostos.
A situagao pode ser fonte de ansiedade e acentuar os efeitos
musculoesquléticos, conforme discutiram os autores. Esse relato
encontra-se em:

FERNANDES, R.C.P; ASSUNCAO, A.A.; CARVALHO,
FEM.(2007) Tarefas repetitivas sob pressao temporal: os
distdrbios musculo-esqueléticos e o trabalho industrial.
http://www.abrasco.org.br/cienciaesaudecoletiva/artigos/
artigo_int.php?id_artigo=991
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O avango dos conhecimentos sobre a magnitude da LER
e suas etiologia ndo estdo sendo acompanhadas de aborda-
gens sistémicas ou das necessarias mudancas radicais no mod-
elo produtivo. O registro dos casos continua aumentando. As
desigualdades no trabalho que estdo na origem da LER podem
explicar ao menos em parte as dificuldades na transformagao
das situacoes conhecidas.

A proposicao da Universidade de Surrey inclui todos os
fatores que podem originar iniqlidades no que diz respeito a
satide musculoesquelética, sendo citados:

1. Incluir todos os fatores que podem explicar as iniquii-
dades em satde.

2. Adotar uma visao global dos determinantes que influen-
ciam a satde dos individuos em detrimento de abordagens
fortemente centradas sobre o posto de trabalho.

3. Reconhecer o papel dos fatores socioecondmicos,
culturais e ambientais; do local de trabalho, estilo de
vida, educagdo, carga fisica e psicolégica, considerando
as perspectivas dos grupos de fatores e niveis de deter-
minagdo, por grupo de fatores de risco.

4. Mostrar que um Unico fator ndo leva necessariamente
a problemas musculoesqueléticos, mas pode interagir com
outras fatores.
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MAIS INFORMACOES

AGENCE EUROPEENNE pour la SECURITE et la SANTE au
TRAVAIL. Prévenir les troubles musculo-squelettiques liés au
travail. Magazine 3 - 2000
http://osha.europa.eu/publications/magazine

BRASIL. Ministério da Satude. Lesoes por Esforcos Repetitivos
(LER). Distarbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho
(DORT). Dor relacionada ao trabalho. Protocolos de aten-
cao integral a Sadde do Trabalhador de Complexidade
Diferenciada, 2006.

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolo_ler

dort.pdf

CCOHS - Canadian Centre for Occupational Health and
Safety. Work-related Musculoskeletal Disorders (WMSDs),
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As reacoes de fase aguda, PROVAS DE ATIVIDADE
INFLAMATORIA, mais utilizadas sao:

1. VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTACAO - VHS

Quando a VHS esta aumentada, existe algum tipo de
doencga, mas nao ha especificidade clinica ou etiolégica. Pode
estar aumentada devido a gravidez, anemia, menstruagao, hipo-
albuminemia e em idosos. Pode estar diminuida na insuficiéncia
cardiaca, hemodiluicao, ictericia, dentre outros quadros.

Depende da agregacao das hemadcias, que, por sua vez,
é influenciada por trés fatores: energia da superficie celular,
carga elétrica na superficie das hemdcias e constante dielétrica.
Essa Gltima depende da presenca de determinadas proteinas
(fi-brinogénio e alfa globulinas), as quais surgem nos processos
inflamatérios e aumentam a VHS.

Nas artropatias degenerativas, a VHS é normal e é uti-
lizada para o diagnéstico diferencial com reumatismos verda-
deiramente inflamatérios.

Nas doencgas reumaticas, as maiores elevagbes sao encon-
tradas no lupus eritematoso sistémico, artrites sépticas , artrites
reumatoides, doenca de Reiter, polimialgia, doenca reumatica
e nas fases agudas das artrites microcristalinas.

Verifica-se, portanto, que ndo indica LER/DORT, serve para
realizar alguns diagnésticos diferenciais, quando hd suspeita.

2. MUCOPROTEINAS

Sao glicoproteinas. Existem duas fragoes: alfa-1-glicopro-
teina e alfa-2-macroglobulina. A dosagem das mucoproteinas é
importante para o diagnéstico e acompanhamento de doenca
reumatica, pois é uma das Ultimas provas a se normalizar.
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Encontram-se aumentadas na artrite reumatdide e artrite juve-
nil, sendo que, na espondilite anquilosante, altera-se mais que
a VHS. Nos reumatismos extra-articulares e degenerativos, seus
niveis nao se modificam, assim como nas LER.

3.PROTEINA C REATIVA- PCR

A PCR é uma glicoproteina andmala do soro e sua
detecgio sugere injiria tissular. E um indicador altamente
sensivel para processos inflamatérios, muito usada para diag-
néstico, controle terapéutico e acompanhamento de diversas
doengas. Como uma proteina de fase aguda, a PCR eleva sua
concentracdo no soro até 100 X seu valor normal, em diver-
sas inflamagdes agudas, carcinomas , necrose tecidual e ap6s
cirurgias. A concentragdo comega aumentar cerca de seis horas
ap6s danos celulares e vai diminuindo com o decorrer dos dias
durante a cura.

O PCR é o mais sensivel, o mais confidvel e o mais precoce
indicador de um processo inflamatério do que qualquer outro
parametro. PCR correlaciona-se bem com VHS e glicoproteinas
e, geralmente, retorna aos niveis normais mais rapidamente que
o VHS. Nao é especifica e ndo é necessaria para diagnéstico de
LER.

4. ELETROFORESE DE PROTEINAS

Na eletroforese de proteinas, as proteinas fracionadas
eletroforeticamente compreendem as proteinas plasmaticas,
menos o fibrinogénio que se separa pela coagulacdo. Elas se
dividem em duas fragdes principais: Albumina, que esta sold-
vel; e as globulinas, que se precipitam.
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Em quadros inflamatérios agudos, é de grande valor
aumento da alfa- 2- globulina, que na doenca reumética e é
altima a se normalizar, sofrendo pouca influéncia dos medi-
camentos. As gamaglobulinas aumentam discretamente. Nos
processos inflamatérios cronicos, ao lado da diminuigao con-
stante de albumina, encontramos aumento preferencial das
gamaglobulinas.

5 - PROVAS DE ATIVIDADE IMUNOLOGICA

As provas de atividade imunoldgica sao testes laboratoriais
utilizados para detectar doengas imunolégicas, como Artrite
Reumatdide, Lupus, etc.

Os fatores reumatdides sao anticorpos normalmente da
classe 1gM, que reagem com a fragao Fc da imunoglobulina
IgG. A determinagao do fator reumatéide é um dos critérios de
diagndstico de artrite reumatéide recomendado pelo "American
College of Rheumatolgy" (Quadro 2, pg 76). A dosagem do fator
reumatéide tem um grande valor diagndstico, pois permite
confirmar ou por em dudvida um possivel diagnéstico de enfer-
midade reumatica, se ha suspeita clinica.

A pesquisa do FR pela técnica de Waaler - Rose (hemaglu-
tinacao de eritrocitos de carneiro sensibilizados com anticorpo
de coelho) é mais especifica, e, pela técnica do latex (aglutina-
cao de particulas de latex, sensibilizadas com IgG humano) é
mais sensivel.

Auxilia no diagnéstico diferencial entre artropatias soropos-
itivas e soronegativas (sindrome de Reiter, espondilite anquilos-
ante, artrite psoridsica, artropatias entesopaticas). Esta presente
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na populagao normal e em outras doengas nao reumadticas.

O resultado da determinacao do fator reumatéide deve
ser interpretado juntamente com outros resultados de labo-
ratério e a clinica do paciente, ja que um nivel baixo ou ausente
do FR ndo necessariamente indica a auséncia de uma artrite
reumatoide e, tampouco, altas concentracoes de FR sao exclu-
sivamente de doengas reuméticas. Util apenas para diagndstico
diferencial em caso de manifestacoes sistémicas associadas a
dor, ndo utilizada para LER/DORT.

Os anticorpos Anti Estreptococos - anti-estreptolisina sao
a prova sorolégica especifica que demonstra simplesmente
uma resposta a uma prévia infeccdo pelo Estreptococos Beta
Hemolitico do grupo A de Lancefield. A determinagao imu-
noquimica desses anticorpos proporciona uma informagao
que, em conjunto com outros exames clinicos e médicos, é de
grande utilidade no diagnéstico de febres reuméticas agudas e
glomerulonefrites provocadas por estreptococos, mas apenas
nesses casos. Nao deve ser solicitado como parte de uma bate-
ria de exames para avaliar doengas reumatolégicas. Tem pouca
utilidade no diagnéstico diferencial de LER/DORT.

Existem auto-anticorpos que reagem contra varios compo-
nentes celulares, dentre eles: DNA, RNA, histonas (proteinas)
e componentes citoplasmdticos. Esses auto-anticorpos estao
presentes nas doencas coletivamente denominadas "Doencas
do Coldgeno" e em outros quadros clinicos associados com
uso medicamentos, doencas reumaticas, doencas auto-imunes,
neoplasias e outros.
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A imunofluorescéncia- FAN é considerada um método de
triagem porque ndo é capaz de identificar o anticorpo respon-
savel pela positividade do teste, apesar de ser sensivel para
detectar a presenca do anticorpo.

A determinagao do padrao fluorescente e sua titulagao sao
importantes para o reumatologista, pois orientam diagnéstico
tratamento e prognodstico dessas doencgas. Seus principais
padroes de fuorescéncia sao reconhecidos e indicam diferentes
anticorpos.

O teste pode ser positivo em outras circunstancias, como
infecgdes cronicas, neoplasias, particularmente linfomas, outras
doengas auto-imunes e em individuos normais. A freqiiéncia da
positividade é pequena, observando-se um padrao homogéneo
de depdsito fluorescente e em baixos titulos.

6. PROVAS BIOQUIMICAS ((teis para diagnéstico dife-
rencial, casos especificos)

E necessério puncionar a articulacio, ou seja, é um exame
invasivo. Permite detectar processo infeccioso, artrites micro-
cristalinas, como Gota (Monourato de sédio) e Pseudogota
(Pirofosfato de Célcio). Indicagao restrita, deve ser realizado por
especialista.

O 4cido Urico é o principal produto do metabolismo das
purinas. Clinicamente, o aumento do acido Urico se deve basi-
camente a diminuicao da secrecao renal ou ao aumento da
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producdo do acido Urico. Niveis aumentados do acido Urico
ndo sao diagnoéstico de gota, porém existe uma probabilidade
maior de crise gotosa.

A  determinacdo  das  enzimas musculares
Creatinofosfoquinase (CPK), Desidrogenase lactica (LDH) e
Aldolase, estd diretamente relacionada com a suspeita clinica
de miopatias, é importante para o diagndstico e prognostico das
mesmas. Sao mais especificas de dano muscular propriamente
dito, a CPK e Aldolase.

Para estudar o metabolismo e doencas relacionadas (osteo-
porose, ostemaldcia, raquitismo, doenca de Paget, hiperparat-
ireodismo primdrio e secundario) sao necessarias, baseadas em
raciocinio clinico, as dosagens de calcio (sérico e urindrio), f6s-
foro (sérico e urinario), paratormonio, fosfatase alcalina, dentre
outros. Entretanto, raramente esses exames sao necessarios para
diagnostico diferencial dos DORT.

Algumas afecgoes, como Sindrome do Tianel do Carpo,
podem estar relacionadas a doencas metabdlicas, tais como
hipotireoidismo e diabetes. Em caso de sintomatologia suges-
tiva, esses exames podem auxiliar no diagnéstico diferencial.
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Posto de trabalho sentado: orientacoes praticas

Descrigao do posto de trabalho em questao
o Altura do plano de trabalho
o Inclinagao do corpo para frente ou pata tras
o Duragao da posicao em pé
o Onde apdia os bragos e tronco

A situacio estudada acima é Aceitavel | Inaceitavel

Plano imediato de intervengao

Implantar uma cadeira em pé-sentado reguldvel e com apoio para o tronco
Introduzir painel vertical mével planejado com prateleiras para acomodar as
pecas

Modificar os bordos cortantes do plano de trabalho

Planejar a médio prazo modificagao do leiaute

Compoartilhar o posto de trabalho. Aumentar o efetivo

A situacao ou as solugdes previstas necessitam = SIM | NAO
de analise ergonomica futura

Por que se preocupar? Recomendacdes

Altura do Ombros elevados Respeitar as alturas seguintes
Plano de Relato de fadiga geral considerando o tipo de tarefa
Trabalho ou localizada realizada

(ver ficha Evidente pressdo tem- o Trabalho de precisio:
espeC|f|C~agéo poral homens 100-110 cm, mulheres
de estacao 95-105 cm

de trabalho)
o Trabalho leve: homens 90-

95, mulheres 70-85 cm

o Adaptar a altura do plano
de trabalho de acordo com o
operador e a tarefa
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Estas inclinagoes provo-
cam mais cedo ou mais
tarde:

o fadiga dos masculos
dorsais

o compressoes dos dis-
cos intervertebrais

o lombalgia

A duracéo do trabalho
em pé é desconfortavel
(ver ficha trabalho em
pé):

o sensacdo de peso nas
pernas e varizes

o fadiga na nuca e nas
costas

O apoio de regides do
corpo pode diminuir o
desconforto da postura
em pé:

Fadiga muscular

Dor nas pernas e no
dorso

Lesoes por Esforgos Repetitivos - LER
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Modificar o posto de trabalho
de maneira a garantir a zona
de alcance do operador para
manejar as ferramentas, o
material, e os dispositivos dos
equipamentos e maquinas
Manter o circuito do produto
a uma altura constante

Prever um espago de trabalho
para os pés na base do plano
de trabalho a fim de garantir
ao operador conforto para a
realizacao das tarefas

Fornecer cadeira sentado-em
pé

Prever fases de trabalho de
maneira a permitir ao traba-
[hador andar e sentar
Implantar pausas

Replanejar o plano de traba-
lho de maneira a permitir um
apoio na altura dos quadris
Eliminar os fatores de pressao
temporal para permitir a vari-
acao de postura

Eliminar toda superficie cor-
tante
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Transporte manual de cargas

Descrigao da carga relacionada a unidade temporal: nimero de artigos,
peso de cada artigo trabalhado por unidade de tempo observado.

Descrigao das posturas adotadas no levantamento de cargas: examinar
a adogao de posturas extremas: flexdo anterior de tronco, angulagbes
extremas de punhos, manutencdo de cotovelos suspensos sem apoio.

Identificacao de instrumentos de suporte e levantamento de carga: motor,
tracao

A situacao estudada acima é Aceitavel Inaceitavel

Plano imediato de intervencao

Implantar bancada para favorecer o trabalho sentado ou sentado- em pé
Implantar equipamentos tipo empilhadeiras ou palets com dispositivo hidrdulico
Modificar junto ao fornecedor ou engenheiro de producao, o design dos
produtos, evitando pacotes ou carga de mais de 30 quilos a unidade

Modificar, junto ao fornecedor ou engenheiro de produgao, o design dos
produtos, evitando pacotes ou carga que impossibilitem a manipulagao den-
tro da zona de alcance.

A situacao ou as solugdes previstas necessitam = gy NAO
de analise ergonomica futura

Por que se preocupar? Recomendacoes

Peso superior  Riscos sobre a coluna Reengenharia

ao tolerdvel  lombar com agravos Vislumbrar processo com
pelo traba- futuros esperados com  mecanismos motores de levan-
lhador o avancar da idade tamento e suporte de cargas
(perguntar a  Agravamento de doen-  Mudanca do design de produ-
ele) cas degenerativas do tos
disco Ampliar a margem para a
Insatisfagao no trabalho  expressao dos problemas e
Riscos de acidentes li-nhas de transformacao das

situagoes identificadas
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Repetitividade

Descricao da tarefa

Natureza do trabalho: atendimento ao publico, manufatura de pequenos
objetos em ritmo de esteira rolante

Caracterizagao das operagoes

Tempo de duracao do ciclo principal

Quantas vezes o ciclo repete-se ao longo da jornada

Tipo de operagao realizada entre os ciclos da operacao principal

Apoio para bragos e tronco

Gestao do trabalho

Margem para trocar de posto com o colega

Interferéncia do trabalhador na elaboracao da meta de volume de trabalho
Margem para escolher a ferramenta

Possibilidade de propor redesenhar o posto.

A situacao estudada acima é Aceitavel Inaceitavel

Plano imediato de intervencao

Introduzir pausas de 10 minutos a cada 50 de trabalho, nos casos de ciclos
curtos

Favorecer métodos de gestao que possibilitem adequar a meta aos periodos
de inovagao da linha, do produto ou da engenharia

A médio prazo: reengenharia, eliminando a execucao do ciclo principal ou
basico com duragao inferior a 30 segundos

o design dos produtos, evitando pacotes ou carga de mais de 30 quilos a
unidade.

Modificar, junto ao fornecedor ou engenheiro de produgdo, o design dos
produtos, evitando pacotes ou carga que impossibilitem a manipulagao den-
tro da zona de alcance.

A situacao ou as solucoes previstas necessitam = ;M = NAO
de analise ergonomica futura
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Ciclo curto

(inferior a 30

segundos)

Ferramentas

levando a
angulagoes
extremas

Repetitividade

Por que se preocupar?

Insatisfacao no traba-
lho

Inflamacao de estrutur-
as musculoesqueléticas

distais

Alteragdes degenera-
tivas da musculatura
proximal.

Estas angulacoes pro-
vocam:

Pressao em pontos
especificos da regiao
palmar
Estrangulamento do
tendao em dreas
6sseas (processo
estiléide)
Compressao de nervo
periférico
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Recomendacoes

Eliminar ciclos curtos
Implantar pausas

Introduzir um ajudante no
posto

Reengenharia: abolir linha de
montagem ou esteira trans-
portadora

Substituicao de ferramen-

ta, pensar nos elementos
pneumaticos

Implantacao de painéis com
possibilidade de regulagem na
altura e com dispositivos para
apoio do material e ferramen-
tas

Favorecer a troca entre os tra-
balhadores

Estabelecer prazos para a
permanéncia em postos com
exigéncia de trabalho repeti-
tivo.
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Posto de trabalho em pé

Descrigao do posto de trabalho em questao

Natureza da tarefa: repetitiva ou ndo, com ou sem deslocamento do tra-
balhador no espago da fabrica

Porcentagem da jornada em que o trabalho em pé é praticado
Existéncia de cadeira sentado-em pé

Os membros superiores exercem gestos anomalos: bragos acima dos
ombros, cotovelos suspensos e sem apoio

Onde apdia os bragos e tronco

A situacao estudada acima é Aceitavel Inaceitavel

Plano imediato de intervencao

Implantar uma cadeira sentado-em pé reguldvel e com apoio para o tronco
Impedir mais de 30 % da jornada continua em posicdo de pé: pensar no
rodizio

Implantar bragos mecanicos moveis flexiveis, para sustentacao das ferramen-
tas, permitindo adequar a ferramenta a zona de alcance do trabalhador
Planejar a médio prazo modificagao do leiaute

Compartilhar o posto de trabalho. Aumentar o efetivo.

A situacao ou as solugdes previstas necessitam | SIM | NAO
de analise ergonomica futura
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Trabalho em
pé sem des-
locamento
(fixo)

Duracao da
estacao em

pé

Posto de trabalho em pé

Por que se preocupar?

Esforco muscular gene-
ralizado

Dores nas pernas
Efeitos sobre a coluna
lombar e dorsal
Insatisfacao

As inadequagbes pro-
vocam mais cedo ou
mais tarde:

fadiga dos musculos
dorsais

compressoes dos dis-
cos intervertebrais
lombalgia
inflamagoes na regiao
da cintura escapular

A duracao do trabalho
em pé é desconforta-
vel (ver ficha trabalho
em pé):

sensacao de peso nas
pernas e varizes
fadiga na nuca e nas
costas
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Recomendacoes

Respeitar as necessidades cor-
porais de mudancga de postura
sentado e em pé

Projetar posto de trabalho para
postura sentada e evitar pos-
tura estdtica prolongada

(ver ficha especificagao de
estacao de trabalho)

Modificar o posto de trabalho
de maneira, a garantir a zona
de alcance do operador, para
manejar as ferramentas, o
material e os dispositivos dos
equipamentos e maquinas
Manter o circuito do produto a
uma altura constante
Implantar bragos mecanicos
moveis com ajuste de altura
para apoio das ferramentas ou
do objeto de trabalho

Fornecer cadeira sentado-em
pé

Prever fases de trabalho de
maneira a permitir ao traba-
lhador andar e sentar
Implantar pausas
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