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2.1 Conceituacao

“Ergonomia” derivou de dois vocdbulos gregos: ergon (trabalho livre) e nomos (lei).
Uma de suas mais antigas defini¢oes (1949) é a da Ergonomics Research Society do Rei-
no Unido: “Ergonomia é o estudo do relacionamento entre 0 homem e seu trabalho,
equipamento e ambiente e, particularmente, a aplica¢io dos conhecimentos de anato-
mia, fisiologia e psicologia na solu¢io dos problemas surgidos desse relacionamento”.

Ergonomia € o estudo das atividades que constituem trabalho em relacio ao local
em que elas sdo realizadas (fdbrica, escritdrio, oficina etc.) levando em conta quem
as realiza (o trabalhador). Seu fim é determinar como esses locais de trabalho
devem ser projetados ou adaptados, de forma a evitar problemas de salde para o
trabalhador e aumentar a sua eficiéncia. Em outras palavras, em vez de obrigar o
trabalhador a adaptar-se ao trabalho, fazer com que as atividades do trabalho e o
local em que elas s3o realizadas se adaptem a ele. Um exemplo simples: aumentar
a altura de uma mesa de trabalho para que o operdrio ndo tenha que inclinar-se
desnecessariamente na realizacao de suas atividades. O ergonomista, especialista
em ergonomia, estuda a relacdo entre o trabalhador, o local de trabalho e o
projeto do posto de trabalho.

Fonte: Organizagio Internacional do Trabalho — www.oit.org.br
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Para Antoine Laville, ergonomia é “o conjunto de conhecimentos a respeito do
desempenho do ser humano em atividade, a fim de aplicd-los & concep¢io das
tarefas, dos instrumentos, das mdquinas e dos sistemas de produ¢io” (1977).

Outra definigao interessante é aquela dada por Alain Wisner: “Ergonomia é o
conjunto de conhecimentos cientificos relativos a0 homem e necessarios a con-
cepe¢do de instrumentos, mdquinas e dispositivos que possam ser utilizados com
o mdximo de conforto, seguranca e eficdcia” (1972).

Pode-se resumir essas defini¢oes dizendo que a ergonomia busca a adaptagio inte-
gral das mdquinas, dos equipamentos e dos métodos de trabalho ao trabalhador.

2.2 Obijetivos da ergonomia

Em artigo intitulado “Estudo dirigido n® 17 (sobre Ergonomia e seguranga in-
dustrial), em que analisa o artigo de Pierre Falzon “Os objetivos da ergonomia”
(do livro L’Ergonomie en quéte de ses Principes: Debats Epistémolozigues, publicado
pela Editions Octarés, sob a coordenagio de Frangois Deniellon, em Marselha,
1966), o engenheiro professor doutor Neri dos Santos (do Depto. de Engenharia
de Produgio e Sistemas da Universidade Federal de Santa Catarina) observa que:

1° O conforto e a sadde dos trabalhadores, pois eles se inquietam ao evitarem
os riscos acidentais e ocupacionais e a0 minimizarem a fadiga, que estd re-
lacionada com o metabolismo do organismo, o trabalho dos musculos e das
articulagoes, o tratamento da informagao e a vigilincia.

2° A eficdcia, através da qual a organizagio mede a produtividade e a qualidade.
Essa eficdcia é dependente da eficiéncia humana. Consequentemente, a ergono-

mia visa conceber sistemas adaptados 4 légica de utilizac¢ao dos trabalhadores.

Fonte: http://www.ergonomianotrabalho.com.br/artigos/Os_objetivos_da_Ergonomia.pdf
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O mesmo professor nos adverte ainda, que “o primeiro objetivo da ergonomia
(conforto e satide) deve estar voltado a pesquisa das condigdes que nio apenas
evitem a degradagao da satide, mas também favorecam a construgao da satide”.
Na opiniio desse autor, atualmente essa perspectiva pré-ativa nio estd sendo
focalizada prioritariamente pela ergonomia, que, na maioria das vezes, ainda
adota apenas uma visao instantinea do individuo.

2.3 Ramificagoes da ergonomia

A ergonomia pode ser classificada de diversas maneiras. Talvez a mais objetiva
seja aquela proposta por Laville, que a classifica basicamente em duas categorias:

1. Ergonomia de corregdo, que tem como objetivo melhorar as condigoes de
trabalho j4 existentes, apesar do 6nus do processo de corregao e das restri¢oes
quanto ao sucesso do projeto.

2. Ergonomia de concepgao, que utiliza todos os conhecimentos disponiveis so-
bre o ser humano e os aplica desde a concepgao do posto de trabalho até a sele-
¢ao dos equipamentos, dos instrumentos e mesmo dos sistemas de produgao.

Contudo, hoje em dia ¢ adequado falar-se também em uma ergonomia de sis-
temas. Essa classificacio estd relacionada as interacoes de diferentes aspectos
humanos com os elementos materiais de sistemas de produgao. Seu objetivo
principal é estabelecer a divisao de tarefas entre operadores, mdquinas e instru-
mentos. Outro foco desse ramo da ergonomia é o funcionamento desse grupo
de elementos, bem como a carga individual de trabalho de cada operador.

2.4 Lesoes por Esforcos Repetitivos (LER)

Dé-se 0 nome de Lesoes por Esforcos Repetitivos (LER), ou Lesoes por Traumas
Cumulativos, ao conjunto de doencas laborativas, como a tendinite, a tenossinovi-
te e a sindrome do tiinel do carpo, que acometem os trabalhadores cujas atividades
exigem esforgos repetitivos. Embora conhecidas hd muito tempo como a doenga
das tecelds ou a doenga das lavadeiras, por exemplo, as LER tornaram-se muito
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frequentes a partir da segunda metade da década de 1980, em razdo do aumento
considerdvel do emprego da informdtica e dos computadores.

Lys Esther Rocha, no artigo “Evolugiao da Legisla¢io em Ergonomia no
Brasil: a construgdo social da Portaria n. 3.751”, apresentado ao “Semind-
rio sobre a Norma Regulamentadora 177, realizado no Fundacentro, em
23/11/2010, relata:

Em 1986, diante dos numerosos casos de Tenossinovite Ocupacional dos
Digitadores, os diretores da drea de salde do Sindicato dos Empregados
em Empresa de Processamento de Dados no Estado de Sdo Paulo fizeram
contato com a Delegacia Regional do Trabalho, em Sdo Paulo (DRT/SP)
buscando recursos para prevenir a referida patologia. Foi constituida uma
equipe composta de médicos e engenheiros da DRT/SP e representantes
sindicais, que através de fiscalizagdes a vdrias empresas, verificaram as precarias
condi¢des de trabalho e repercussdes na saldde destes trabalhadores.

Essa iniciativa, apds diversos trabalhos, semindrios e debates com a sociedade,
culminou com a edi¢do, em 1990, da atual versao da NR 17, da qual jd se falou
no item 1.3 anterior.

Hoje em dia, diversos autores preferem chamar as LER de doencas osteomus-
culares relacionadas ao trabalho (DORT). Esforgos repetitivos decorrentes de
m4 postura, tensio (stress) ou trabalho excessivo também podem causar LER/
DORT. Do mesmo modo, a prética intensiva de determinadas modalidades
esportivas pode causar LER/DORT.

Quando do diagnéstico da doenga, que em principio pode gerar apenas um
desconforto no local da lesio, é de fundamental importincia que o préprio
trabalhador procure um servigo de satide ocupacional, para que o profissional
médico consiga diagnosticar o grau da lesao e indicar as op¢des de tratamento.
Estas podem incluir desde uma simples reeducagdo de movimentos até a ne-
cessidade de cirurgia. Assim, cabe dizer que a prevengio foi e continua sendo a
melhor forma de combate a esse tipo de patologia.

Adaptar postos de trabalho de acordo com as caracteristicas fisicas do trabalha-
dor, imprimir um ritmo de trabalho sauddvel e estimular a prética de exercicios
e alongamentos, antes, durante e apés a sessdo de trabalho, também constituem
prticas satisfatérias de prevencao. A propésito, ¢ mediante a adogao da Gindstica
Laboral que atualmente muitas organizagoes tentam prevenir a incidéncia das
LER/DORT e garantir a satde do trabalhador contra o “mal do século”.

Em se tratando de LER, algumas patologias aparecem com mais frequéncia.
Serdo abordadas a seguir.

24.] Tendinite

Ocorre como uma inflamacio dos tendoes. Pode ser aguda, quando incide de
vez em quando, ou crbnica, quando ¢ sentida sempre.
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