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Resumo: O presente trabalho tem como intuito avaliar o risco de Lesdo Musculo-Esqueléticas
Relacionada com o Trabalho (LMERT) resultante da acdo de diferentes fatores de risco, em
particular, da repeticdo de movimentos, da sobrecarga fisica e da postura adotada durante o trabalho
em trabalhadores de uma estacdo de lavagem manual de automoveis. Para tal foi adotada uma
abordagem metodoldgica que contempla a utilizacdo de varias ferramentas, nomeadamente a
aplicagdo de um questionario sobre a Fadiga Laboral e Sintomatologia Musculo-Esquelética (Neto,
2013), do método ART para avaliacdo das tarefas repetitivas executadas com os membros
superiores e do método REBA para avaliacdo das posturas corporais adotadas pelo trabalhador
durante as diferentes fases do processo de lavagem manual de veiculos. Os resultados obtidos
evidenciam que os trabalhadores apresentam sintomatologias de desconforto corporal ou dor, com
maior incidéncia na zona lombar, dorsal, membro superior e inferior direito, havendo ja um caso de
impedimento de trabalho nos dltimos 12 meses devido a sintomatologia referenciada. A
generalidade das posturas avaliadas varia entre um nivel de risco médio e alto, evidenciando, assim,
um risco de LMERT para os trabalhadores que realizam estas tarefas.

Palavras-chave: LMERT, Fadiga Laboral, Movimentos Repetitivos, Método ART, Método REBA.

Analysis of symptomatology and LMERT risk assessment in workers from a
manual washing car station

Abstract: This work aims to assess the risk of Work-related Musculoskeletal Injury (LMERT)
resulting from the action of different risk factors, in particular, repetition of movements, physical
overload and posture adopted during work in workers of a manual washing car station. To this end,
a methodological approach was adopted that contemplates the use of various tools, namely the
application of a questionnaire on Labor Fatigue and Musculoskeletal Symptomatology (Neto,
2013), using the ART method to assess repetitive tasks performed with upper limbs and the REBA
method for assessing the body postures adopted by the worker during the different phases of the
manual washing car process. The results obtained show that workers have symptoms of bodily
discomfort or pain, with a higher incidence in the lumbar, dorsal, upper and lower limbs, and there
has already been a case of work impediment in the last 12 months due to the referred symptoms.
The generality of the postures evaluated varies between a medium and high risk level, thus
evidencing a risk of LMERT for the workers who perform this tasks.

Keywords: Musculoskeletal disorders, work fatigue, repetitive movements, ART method, REBA
method.
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1. Introducéo

De acordo com a Agéncia Europeia para a Seguranca e Saude do Trabalho, as lesdes
musculo-esqueléticas sdo o problema relacionado com o trabalho mais comum na Europa, em que
cerca de 24% dos trabalhadores da EU-25 dizem sofrer de lombalgias e 22% queixam-se de dores
musculares (AESST, 2007, p.1). Com base nos dados do Eurostat (2009), denota-se, igualmente,
que as lesbes musculo-esqueléticas relacionadas com o trabalho (LMERT) sdo transversais aos
diversos setores e prevalecem de forma esmagadora em comparagdo com os restantes problemas de
salde relacionados com o trabalho (DGS, 2013).

Deste modo, assume grande relevo que se procure, cada vez mais, garantir uma efetiva
promocdo da seguranca e salde no trabalho nas organizacdes/empresas, de modo a prevenir a
exposicdo dos trabalhadores a riscos de LMERT. Para tal, cabe aos profissionais da area da
Seguranca e Saude do Trabalho (SST) identificar os fatores de risco presentes no local de trabalho,
que possam contribuir para a exposicdo dos trabalhadores a este tipo de riscos, avaliar a sua
incidéncia com recurso a aplicacdo de metodologias especificas para o efeito e propor medidas
adequadas para a sua mitigacdo e controlo (Tomé, Freitas & Neto, 2018).

O estudo de caso que se apresenta neste artigo vai de encontro precisamente a essa filosofia.
Foi realizada uma analise da sintomatologia e avaliacdo de risco de LMERT numa empresa de
lavagem manual de automoveis, onde existe uma maior propensdo para a ocorréncia de
sintomatologia de LMERT nos trabalhadores, sendo esta resultante das proprias caracteristicas do
trabalho realizado. Para o desenvolvimento do estudo foram considerados diferentes ferramentas de
modo a permitir uma maior complementaridade metodolégica e uma caracterizagdo mais
abrangente das caracteristicas e exigéncias da atividade. Além de uma contextualizacdo e
caracterizacdo da atividade profissional, a abordagem adotada engloba a aplicagdo de um inquérito
por questionario para o diagnostico dos niveis de fadiga laboral e de sintomatologia de LMERT
autorreferenciada pelos trabalhadores, a utilizacdo de um método para avaliacdo das tarefas
repetitivas executadas ao nivel dos membros superiores, denominado de ART (Assessment of
Repetitive Tasks of the Upper Limbs) (HSE, 2010), que incidiu na repeticdo dos movimentos
associados ao processo de esfregar durante a lavagem manual de automdveis, e de um método para
avaliagdo das posturas corporais adotadas pelo trabalhador, denominado de REBA (Rapid Entire
Body Assessment) (Hignett & McAtamney, 2000), tendo esta sido aplicada nas diferentes etapas da
lavagem.

Nos proximos pontos serd explicado com maior detalhe a importancia da temética e dos
objetivos definidos no ambito deste estudo, efetuando-se o enquadramento teérico da problematica
em estudo, a apresentacdo mais detalhada da abordagem metodolGgica preconizada, a analise e
discussdao dos resultados obtidos, e, por Gltimo, apontadas algumas medidas para a mitigacdo e
controlo dos problemas evidenciados.

2. Enquadramento tedrico
2.1. Fadiga laboral

A fadiga é considerada um fator de risco que propicia a ocorréncia de LMERT, quer devido
aos ritmos de trabalho diario impostos quer devido as jornadas de trabalho extensas, sendo, por isso,
de suma importancia a sua abordagem neste contexto. A fadiga laboral pode ser um risco
profissional em si mesmo, bem como um fator de risco potenciador do proprio risco de LMERT. A
fadiga laboral pode ser definida como um estado de desgaste que se segue a um periodo de esforgo
laboral, mental ou fisico, caracterizado por uma diminuicdo da capacidade de trabalhar e reducdo da
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eficacia para responder a um estimulo (Index Médicus, adaptado por Neto, 2016). Por outras
palavras, representa um estado de desgaste fisico e/ou mental provocado ou agravado pela atividade
profissional que o trabalhador desenvolve (Neto, 2016).

Este estado de desgaste decorre de fatores de diversa natureza, sendo causada por uma
conjugacéo de fatores fisioldgicos, psicolgicos, ambientais e/ou sociais (Chagas, 2016). E também
uma das queixas mais comuns da populacdo trabalhadora ativa, atingindo cerca de 20% desse
universo, uma vez que alguma fadiga é expectavel apds um certo nimero de horas de trabalho, mas
0 repouso, bem como as compensacdes financeiras e sociais associadas ao trabalho, ndo a tornam, a
primeira vista, um problema do interesse da satde ocupacional (Dijk & Swaen, 2003). Contudo, a
preocupacdo surge quando a fadiga provoca efeitos negativos que ndo sao ultrapassaveis, deixando
de ser um fendmeno normal, transponivel simplesmente pelo repouso (Neto, 2016).

Prevalece a referéncia de que “os atributos cansaco, exaustdo, desgaste, alteracdo de
capacidade funcional e falta de recursos/energia mostram-se como 0s principais atributos da fadiga,
independente da disciplina que estuda o fenomeno” (Mota, Cruz & Pimenta, 2005). Esses atributos
provocam, por isso, uma “diminui¢do da capacidade de executar trabalho ¢ a reduzida eficiéncia na
execugdo que se segue normalmente a um periodo de atividade” (Neto, 2016, reportando-se a
Steeley, Stephens & Tate, 2011).

Salienta-se, ainda, que a natureza e a origem da fadiga estdo associadas a diversos fatores, de
entre 0s quais se podem distinguir os seguintes (Neto, 2016): excesso de trabalho, pressdo por
producdo, ritmo intenso, falta de autonomia, falta de reconhecimento em relacdo ao desempenho,
falta de participagdo nos processos de deciséo, atividades em turnos alternados, jornada de trabalho
extensa, necessidade de atencdo constante, elevado nivel de complexidade das tarefas, exigéncia
emocional da atividade (ex. lidar com sofrimento, dor e morte), posturas corporais mantidas por
tempo prolongado, stresse e condi¢cBes ambientais inadequados (ex. fraca iluminacdo, ruido e
stresse térmico). Além destes fatores, também é importante realcar que existem estudos que revelam
gue, quando os trabalhadores dormem menos de 5 horas ou permanecem acordados mais de 16
horas consecutivas, o risco de erros causado pela fadiga no trabalho tende a aumentar drasticamente
(Chagas, 2016).

2.2. LMERT

As LMERT sdo um dos problemas mais relevantes na populacdo trabalhadora ativa e
merecedor de grande atencdo por ser uma das doencas mais frequentemente associadas ao trabalho.
As LMERT possuem a sua ténica no fato de terem origem profissional e podem ser definidas como
”lesdes de estruturas organicas como os musculos, as articulagdes, os tenddes, os ligamentos, 0s
nervos, 0s 0ssos e doencas localizadas do aparelho circulatério, causadas ou agravadas
principalmente pela atividade profissional e pelos efeitos das condi¢fes imediatas em que essa
atividade tem lugar” (AESST, 2007, p.1). Na préatica, tratam-se de lesdes relacionadas com a
atividade desenvolvida pelo profissional, ou sejam, que foram provocadas ou agravadas pelas
condigdes e exigéncias dessa profissdo, que afetam, principalmente, os sistemas esquelético,
articular e muscular, mas que também tendem a afetar, de forma mais indireta, outros sistemas
anatémicos do corpo humano, tais como, por exemplo, 0 sistema nervoso, o sistema circulatério ou
0 sistema tegumentar (Neto, 2016).

As lesbes musculo-esqueléticas sdo um fenémeno bastante comum, na medida em que
qualquer pessoa, ao longo da sua vida, j& desenvolveu uma leséo deste tipo. A questdo chave aqui é
a relacdo com o trabalho, ou seja, o nexo de causalidade entre a lesdo e o tipo de condi¢cbes de
trabalho usufruido pelo profissional, tendo essas condi¢cBes e exigéncias laborais contribuido
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totalmente ou parcialmente para a enfermidade desenvolvida pelo trabalhador, isto é, as mesmas
provocaram ou contribuiram para agravar a(s) lesdo(des) manifestada(s) pelo trabalhador (Neto,
2016). Existindo esse nexo de causalidade, esta-se perante uma doenca do trabalho. As LMERT séo
mesmo o problema de saude do trabalho mais reportado (Figura 1), sendo um problema transversal
aos diferentes setores de atividade. Também sdo a principal causa de doenca profissional em
Portugal (Neto, 2016).

Pessoal de servigos sociais ¢
comunitarios

Servicos de Sadde

Educagao

Servigos Financeiros

) B Lesdes musculo esqueleticas
Transportes e comunicagdes
W 5tress, ansiedade ou depressdo

Hotelaria e restauracdo outros

Comercio e retalho

Construgao

Manufactura

0% 20% 40% 60% BO0% 100%120%

Figura 1 — Problemas de salde relacionados com o trabalho
(Fonte: DGS, 2013)

Como consequéncia desse/a estado/doenca, as LMERT caracterizam-se pela ocorréncia de
desconforto, dores e a perda de funcionalidade de determinados segmentos musculo-esqueléticos,
em particular da regido dorso-lombar, regido cervical e membros superiores e inferiores (AESST,
2007). S&o as partes do corpo mais afetadas por este tipo de lesdo. Em resultado das causas ja
apontadas, os sintomas das LMERT tendem a surgir gradualmente no tempo, podendo piorar no fim
dos ciclos de trabalho, em periodos de maior exigéncia e esforgo, tendendo a aliviar durante o
descanso. Caracterizam-se por serem lesdes progressivas, tendentes a cronicidade, por evoluirem
desfavoravelmente devido a exposi¢cdes continuadas ao longo do tempo. S6 em situagcdes muito
especificas é que sdo lesGes agudas, como no caso das fraturas. Geralmente, tém um caracter
crénico, porque a sua sintomatologia tende a manter-se e agravar-se com o passar do tempo. Os
sintomas mais frequentes das LMERT sdo os seguintes (DGS, 2008): Fadiga ou desconforto
localizado; Sensacdo de peso; Sensacdo de perda ou mesmo perda de forca; Sensacdo de dorméncia
ou de «formigueiros» na area afetada ou em area préxima; Dor, a maior parte das vezes localizada,
mas que pode irradiar para diferentes areas corporais.

Esta sintomatologia tende a evoluir de sintomas mais simples e de facil recuperacdo para
sintomas mais graves, com prognoéstico clinico desfavordvel. A Figura 2 representa 0s quatro
estadios evolutivos da sintomatologia de LMERT. Na maioria das situagdes, 0s primeiros sintomas
sdo de desconforto e de sensacdo de peso num determinado segmento musculo-esquelético, mas o
prognostico é favoravel, porque com o repouso diario e semanal o problema tende a ser
ultrapassado. Mas quando esses sintomas persistem no tempo, a tendéncia é de agravamento. Entra-
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se numa segunda fase de evolugdo, que além dos sintomas anteriores ja se experiencia sensacdo de
perda ou mesmo perda de forca nas partes afetadas e alguma inflamacéo, acompanhada de dor
incomodativa. O progndstico ainda € favoravel nesta fase, jA que o problema ainda pode ser
ultrapassado com repouso, gelo nas partes afetadas e medicacéo. Se este quadro clinico persistir e se
agravar, entra-se num terceiro estagio, com um prognostico mais reservado, ja que a inflamagéo
agravou-se e a dor é bastante persistente e incomodativa, em especial no periodo noturno. As
sensacdes de dorméncia das partes afetadas ja sdo bastante comuns e impeditivas. A recuperagdo é
mais dificil, além do repouso e medicacdo, tende a ser necessaria fisioterapia ou outro tipo de
terapéutica similar. Se o quadro clinico continuar e piorar, sera reflexo que a lesdo entrou num
guarto estagio, o mais gravoso de todos, que tem um progndstico desfavoravel. A dor é forte,
continua e incapacitante. Existe um edema grave no segmento musculo-esquelético afetado,
impossibilitando o trabalhador de operar e de realizar a sua vida normal. A recuperacdo podera
acontecer com intervencgdo cirdrgica, fisioterapia e repouso prolongado. Em algumas situagoes, a
recuperacdo podera ndo ser completa e o trabalhador ficar com algum tipo de incapacidade
permanente para o trabalho.

Estigios e/

Desericdio

ou Grau
- Sensaclio de peso e desconforto na regidio afetada;
- Dor localizada, como “pontadas” que aparecem eventualmente, niio interferindo com a produtividade;
1 » Tende a melhorar apos repouso;
- Nio apresenta sinais clinicos. Pode haver manifestacdes de dor ao exame clinico, quando comprimida a
massa muscular envolvida.

- A dor é mas persistenie e mais intensa. Aparece durante a atividade laboral de modo niermitente,
sendo ainda tolerdvel;
I + Permite a execugio da atividade profissional, mas reduz a produtividade;
- Pade ser acompanhada de sensaciio de formigueiro e calor, com leves distirbios de sensibilidade;
+ Mesmo ocorrendo repouso a recuperagiio & mais lenta;
- Pode aparecer em situagbes ocasionais, fora do trabalho, durante atividades domésticas ou desportivas.

+ A dor torna-se persistente e forte, tem irradiagiio;

» Nem sempre desaparece com 0 repouso, mas este pode atenui-la;

- Ha frequentes paroxismos notumos, constantes perdas de forga muscular e parestesias. Promove a
queda acentuada da produtividade, ou mesmo impossibilidade de executar a funcio, afetando até

m atividades domésticas;

+ s sinais clinicos “visiveis” siio: edema recorrente, hipertoma muscular, alteracbes da sensibilidade e
manifestages vagais (palidez, sudorese da mfio e hiperemia). A mobilizagfio ou palpagiio do grupo
muscular acometido proveca dor;

» Complicagdes no retorno i atividade produtiva.

- A dor & forte e continua, por vezes insuportivel, ¢ estende-se por todo o grupo muscular afetado;

- Paroxismos de dor ocorrem mesmo com o local umobilizado, acentuando, consideravelmente, durante
08 movimentos;

- Ocorre perda de controlo e forga, a capacidade de trabalho & anulada e as tarefas de vida didria estio
munto prejudicadas;
+ Neste estigio aparecem alteragbes psicoligicas como quadros de depressiio, ansiedade e angistia.

Figura 2- Estagios e grau de evolugéo dos sintomas de LMERT
Fonte: (Esteves, 2013, adaptado de Macedo, 2008)

E importante notar que deverdo ser feitos todos os esforgos, por meio dos mecanismos
adequados, para que estes sintomas possam ser sinalizados no seu estagio/grau inicial, porque a
intervencdo de SST é mais simples. Quando mais a situacdo evolui, mais complexa e dispendiosa é
a intervencdo e a recuperacéo do trabalhador. As LMERT podem ser classificadas tendo em conta a
estrutura anatémica afetada (DGS, 2008): (i) Tendinites ou tenossinovites sdo lesdes localizadas ao
nivel dos tenddes e bainhas tendinosas, de que sdo exemplo a tendinite do punho, a epicondilite e os
quistos das bainhas dos tenddes; (ii) Sindromes canaliculares, em que ha lesdo de um nervo, como
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acontecem na Sindrome do Tunel Carpico e na Sindrome do Canal de Guyon; (iii) Raquialgias, em
que ha lesdo osteoarticular e/ou muscular ao longo de toda a coluna vertebral ou em alguma parte
desta; (iv) Sindromes Neurovasculares, em gque ha lesdo nervosa e vascular em simultaneo. Como ja
se tinha mencionado, estas lesdes tendem a afetar mais 0s membros superiores e inferiores e a
coluna vertebral, dai que as LMERT mais comuns sejam as tendinites, lombalgias, cervicalgias,
fraturas e as bursites (Neto, 2016).

Estas lesdes também ficam associadas a diversos fatores, estando dependentes das condicoes
ambientais, organizacionais e psicossociais de trabalho e das proprias caracteristicas fisioldgicas,
antropométricas e de saude do trabalhador. Na Figura 3 ilustram-se os principais fatores de risco das
LMERT. Estdo agrupados por trés tipos de fatores de risco: (i) os fatores fisicos, que estdo
relacionados com as condigdes fisicas e ambientais de trabalho, envolvendo aspetos como, por
exemplo, a movimentacdo de cargas, a exposicdo a vibracGes e ruido, e operagdo em ambientes
frios; (ii) os fatores organizacionais e psicossociais, que estdo relacionados com a forma como o
trabalho esta organizado, com a natureza do contetido do préprio trabalho e com a qualidade do
ambiente psicossocial de trabalho, envolvendo aspetos como, por exemplo, a repetitividade e
monotonia das tarefas, os ritmos elevados de trabalho e o trabalho por turnos; e (iii) os fatores
individuais, que estdo relacionados com as caracteristicas dos trabalhadores, considerando aspetos
como, por exemplo, o envelhecimento, as doencas cronicas pré-existentes, o sedentarismo e a
obesidade.

Fatores » Elevada repetico de movimentos;
Fisicos/atividade de » Movimentacdo manual de cargas / aplicacdo da forca, por exemplo,
levantar, transportar, puxar, empurrar, etc;
trabalho Presséo direta sobre os tecidos humanos;

Yy

Posturas forcadas ou estaticas, por exemplo mdos acima do nivel dos
ombros ou posic@io senfada ou de pé durante muito tempo:
Movimentos de torgdo rapidos e subitos;

Ambiente térmico de trabalho - exposicdo excessiva ao calor e ao
frio;

Exposic@o a vibragdes;

lluminacdo deficiente;

Deficiente concegdo do posto de frabalho / desgjustamento entre
caracteristicas individuais e posto de frabalho;

Flevados niveis de ruido, suscetiveis de causar tensdo fisica.

Trabalho mondtono e repetitivo;

Ritmo elevado de trabalho;

Auséncia de pausas para descanso;

Manutencdo da mesma posicdo por um periodo excessivo;

Tempo de trabalho ndo controlado pelos frabalhadores;

Trabalho exigente, falta de controle scbre as tarefas executadas,
baixos niveis de autonomia;

Falta de apoio por parte dos colegas e chefias;

» Sistemas de retribuic@o associados a produtividade;

> Qutros fatores psicossociais, tais como, stresse, auséncia de safisfagcdo
no frabalho, etc.

Antecedentes clinicos;

Idade;

Carateristicas anfropométricas (peso e altura).

Yy

YVY

Organizacionais e

Psicossociais

VYYVY Y|y

v

Fatores Individuais

Y vy

Figura 3 - Fatores de risco associados as LMERT
Fonte: (UGT, s/d, adaptado de AESST, 2007)

O apuramento da sintomatologia de LMERT ¢ realizado, principalmente, com recurso a
questionarios de autorreferéncia de sintomas, como é o caso do questionario nérdico de
sintomatologia musculo-esquelética, desenvolvido por Kuorinka et al. em 1987 (Uva & Serranheira,
2015), sendo este reconhecido como indicado para a avaliacdo de problemas musculo-esqueléticos a
quando da aplicacdo da abordagem ergonomica (Esteves, 2013, p.33).
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2.3. Abordagem ergondmica

As origens das preocupagdes ergondmicas sdo remotas, podendo-se referir que estas
“comegaram no homem pré-historico que escolhia uma pedra do formato que melhor se adaptava a
forma e movimentos da sua méo, para usa-la como arma” (Freitas, 2016a). No entanto, foi somente
no periodo pés 1l Guerra Mundial que a Ergonomia surge enguanto disciplina, inicialmente com o
seu foco centrado no bindmio operador-maquina para, posteriormente, abranger o seu ambito em
diversos fatores que com o trabalhador interagem no exercicio da sua atividade profissional (Freitas,
2016a). Atualmente, uma abordagem ergondmica contempla fatores de natureza fisica, cognitiva,
organizacionais, entre outros fatores, conforme se ilustra na Figura 4.

Posto de Trabalho |
Ambiente Fisico |

- Individual |
Cognitiva
Coletiva

|
| Normalidade |
|

Fisica

Ergonomia

Organizacional

Anormalidade

Figura 4 — Fatores abrangidos na abordagem ergonémica
(Fonte: Vidal, s/d).

Para se materializarem e tornarem efetivos os objetivos e propdsitos da Ergonomia é
necessario a aplicagdo de instrumentos que permitam obter um diagnostico da situacdo de trabalho
(FIOH, 1989). Assim, a abordagem ergondmica aplicada a postos de trabalho foi concebida para
conseguir essa finalidade, de modo a desenvolver-se o estudo de uma parte do sistema onde atua o
trabalhador com recurso a aplicacdo de um ou mais instrumentos, quer para avaliar os riscos de
LMERT existentes quer para definir as medidas de controlo para a minimizagdo do impacto desses
mesmos riscos nos trabalhadores afetos aos postos de trabalho em estudo (Freitas, 2016c¢).

Adicionalmente, a abordagem ergondémica permite que “as ferramentas ergondmicas
aplicadas documentem a pesquisa e armazenem informagdes que podem ser posteriormente
comparadas, o0 que possibilitara, por exemplo, a elaboracdo de relatorios demonstrativos sobre as
condigbes pré e pds intervengdes ergonomicas” (Shida & Bento, 2012, p.1). Cada instrumento
aplicado para avaliacdo do risco de LMERT d& um especial enfoque num determinado aspeto da
atividade do trabalhador, contribuindo, de um modo mais especifico, para a identificacdo e o
reconhecimento de situacdes de intensificacdo da carga (e sobrecarga) de trabalho, dos movimentos
repetitivos, das posturas inadequadas e da fadiga, entre outros, que podem originar, a médio/longo
prazo, as lesdes musculo-esqueléticas. De entre os instrumentos disponiveis, destaca-se 0 método
ART — Assessment Tool for Repetititve Tasks of the Upper Limbs (HSE, 2010), bem como o
Método REBA — Rapid Entire Body Assessment (Hignett & McAtamney, 2000), tendo estes um
enfoque, respetivamente, na avaliacdo da sobrecarga fisica associada a repetibilidade dos
movimentos realizados ao nivel dos membros superiores e na avaliagdo da postura corporal adotada
durante a realizacéo das tarefas.

3. Abordagem metodolégica
A abordagem preconizada neste estudo de caso considera a aplicacdo de diferentes

instrumentos de modo a permitir uma maior complementaridade metodoldgica. Conforme ja
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referido anteriormente, urge impulsionar nas organizagctes/empresas a prevencdo da exposicdo dos
trabalhadores a riscos de LMERT. Para tal, € usual recorrer-se a metodologias de andlise e avaliacdo
ergondémica, as quais permitem segmentar o trabalho em fases distintas e sucessivas no tempo,
possibilitando, assim, a observacéo das suas especificidades como, por exemplo, a postura adotada,
a aplicacdo de forca, a frequéncia dos movimentos, entre outros (Aires & Neto, 2018).

O presente estudo de caso foi realizado em contexto real de trabalho, numa empresa cuja
atividade incide na lavagem manual de automoveis. A abordagem adotada engloba a aplicacéo de
um inquérito por questionario para a avaliacdo da fadiga laboral e para o registo da sintomatologia
de LMERT autorreferenciada pelos trabalhadores, uma metodologia para avaliacdo das tarefas
repetitivas executadas ao nivel dos membros superiores, denominada de método ART (Assessment
of Repetitive Tasks of the Upper Limbs), que incidiu na repeticdo dos movimentos associados ao
processo de esfregar automdveis durante a sua lavagem, e de uma metodologia para avaliacdo das
posturas corporais adotadas pelo trabalhador durante todas as fases do processo de lavagem manual
do automdvel, denominada de método REBA (Rapid Entire Body Assessment). Nos subpontos
seguintes sera realizada uma breve apresentacdo desses instrumentos. Com base nos resultados
obtidos desses instrumentos, foi realizada uma analise descritiva individualizada para as tarefas e
operadores, tendo sido depois efetuada uma analise de riscos e delineadas medidas especificas para
a mitigacgdo e controlo dos riscos evidenciados.

3.1. Inquérito por questionario

No ambito deste estudo de caso foi aplicado um questionario desenvolvido e validado por
Neto (2013), de modo a avaliar a fadiga laboral e registar a sintomatologia de LMERT
autorreferenciada pelos trés trabalhadores abrangidos neste estudo, que realizam a lavagem manual
de automdveis. O questionario é composto por trés blocos, sendo o bloco A aquele que contempla o
Inventario Sueco de Fadiga Ocupacional - SOFI (Ahsberg, 1998), constituido por vinte itens
distribuidos por cinco dimens@es, cada uma delas com quatro itens em andlise. O primeiro bloco
pretende, assim, avaliar a fadiga percebida pelo trabalhador, com base neste modelo com os
seguintes cinco fatores latentes interrelacionados: (i) Falta de energia (itens: desgastado, esgotado,
sobrecarregado de trabalho e extenuado); (ii) Esforco fisico (itens: sem fblego, respirar
pesadamente, palpitacdes e suado); (iii) Desconforto fisico (itens: dores, dorméncia, musculos
tensos e rigidez articular); (iv) Falta de motivacdo (itens: indiferente, desinteressado, falta de
preocupacdo e passivo); (v) Sonoléncia (itens: sonolento, apético, a cair de sono e bocejando).

JA o bloco B do questionario contempla elementos do Questiondrio Nordico de
Sintomatologia Musculo-Esquelética, desenvolvido por Kuorinka et al. em 1987 (Uva &
Serranheira, 2015). O questionario é de autorresposta e pretende recolher informagdo acerca dos
sintomas percecionados pelo trabalhador, distribuidos por 9 segmentos do corpo, em que o
respondente deve relatar se teve algum problema musculo-esquelético durante os ultimos doze
meses, que estivesse presente, pelo menos, quatro dias seguidos; se os sintomas referidos estiveram
presentes durante os sete Ultimos dias e, também, se nos Ultimos doze meses esteve impedido de
realizar o seu trabalho normal devido a esse problema. Para cada sintoma sinalizado, o respondente
também deve sinalizar a frequéncia e intensidade da mesma.

O ultimo bloco do questionério é constituido por questbes de caracter socioprofissional,
cruzando caracteristicas do/a trabalhador/a, condi¢cdes de seguranca e satde no trabalho e as fungdes
que desempenham. Também contempla o Indice Bipolar de Fadiga Laboral Percebida (Neto, 2013 e
2016).
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3.2. Método ART
O método ART foi desenvolvido pelo HSE (2010) para avaliar tarefas que envolvam

movimentos repetitivos dos membros superiores — bracos e méos, identificando fatores de risco que
poderdo originar lesGes musculo-esqueléticas localizadas. Assim, coloca o seu enfoque na anélise
de acOes repetitivas que compdem a tarefa do trabalhador, tendo estas de ser acGes de duragéo
relativamente curta, repetidas diversas vezes (terdo de ocorrer, pelo menos, 1 a 2 horas por
dia/turno) e serem idénticas entre si.

Para a sua aplicacdo, devera ser observada e registada a atividade do trabalhador, a partir da
qual se deverd avaliar os diferentes fatores de risco integrados nas seguintes dimensdes: A —
frequéncia e repeticdo de movimentos; B — forga; C — posturas adotadas; D — fatores adicionais.
Para cada fator de risco avaliado devera ser atribuido um nivel de risco, o qual terd uma pontuacao
associada, tendo este de ser classificado numa escala de trés niveis, assim distribuida: baixo, médio
ou alto nivel de risco.

O valor total apurado, a partir do somatdrio das pontuacGes atribuidas a cada fator de risco
avaliado, ira determinar o nivel de exposi¢do do trabalhador ao risco de sofrer ou vir a sofrer de
uma lesdo musculo-esquelética (Quadro 1). Esta avaliacdo pode ser realizada tanto antes como
depois de uma intervengdo ergonémica, de modo a avaliar o impacto das medidas implementadas na
reducdo do risco de LMERT.

Quadro 1 - pontuagdo art e respetivo nivel de exposi¢do ao risco

~ Nivel . . .
Pontuacdo ART Nivel de Exposicao ao Risco

0-11 Considerar circunstancias individuais.

12-21 Médio E necessario investigar mais.

FoNTE: HSE, 2010.

E urgente investigar mais.

3.3. Método REBA
Este método foi desenvolvido por Hignett e McAtamney (2000) e possibilita o estudo das

posturas corporais adotadas pelo trabalhador durante a realizacdo de tarefas. Este método deriva do
método RULA, com o qual possui algumas semelhancas, mas diferenciando-se por ser de carater
mais generalista, ja que considera fatores de carga posturais dindmicos e estaticos na interacao entre
o trabalhador e a carga.

E uma ferramenta cuja aplicacdo se baseia em imagens da(s) postura(s) adotada(s) pelo
trabalhador, podendo ser utilizado para avaliar a carga fisica associada a realizagdo de uma tarefa
durante a qual o trabalhador assume posturas corporais diferenciadas, a partir do qual se quantifica a
exposicdo do trabalhador ao risco de LMERT (Freitas, 2016b). A andlise a efetuar divide o corpo
em dois grupos de segmentos: grupo A (tronco, pescogo e pernas) e grupo B (bracos, antebracos e
pulsos). Apés a pontuacdo de cada grupo é obtido a pontuacgdo final, com recurso a um conjunto de
quadros intermédios (Figura 5), a partir do qual se estabelece um nivel de agdo que varia de 0
(zero), que corresponde a uma postura de trabalho aceitavel e que ndo necessita de melhorias na
atividade, até ao nivel de acdo 4 (quatro), onde a exposi¢do do trabalhador ao risco de LMERT ¢é
considerada muito alta, sendo necessaria uma atuacéo imediata (Quadro 2).

Anélise da sintomatologia e avaliacéo de risco de LMERT em trabalhadores de uma estacéo de lavagem 162
manual de automaéveis
Anténio Marcos Almeida, Manuel Freitas, Hernani Veloso Neto

CESQUA, 2019, N.° 2, pp. 154-173



CESQUA

N
l I S l a Cadernos de Engenharia de Seguranca, Qualidade e Ambiente
”

instituto politécnico de gestao e tecnologia ISSN: 2184-2906

Grupo A Grupo B
E D
Tronco A 0

Pescoco ==> | TabelaA TabelaB | <

Pernas + + 0
_
Carga/Forca Interface
| Total A | | Total B |

NI

+
P. Atividade

Nivel de Risco

Figura 5 — Diagrama de aplicagdo do método REBA
(Fonte: Adaptado de Hignett & McAtamney,2000)

Quadro 2 - Pontuacdo REBA e respetivo nivel de acdo

Pontuacao Nivel Nivel Aci0 a desencadear
REBA de Risco de Acao ¢
1

Negligenciavel Postura aceitavel, sem necessidade de alteracGes.
2a3 _ 1 Postura a investigar, podera ser necessaria alteracdes.
4a7 Médio 2 Postura a investigar, com necessidade de intervencéo.
8all Alto 3 Postura a investigar, com necessidade de intervencdo no curto prazo.

11a15 Muito Alto 4 Postura a investigar, com necessidade de intervencédo urgente.

Fonte: Adaptado de Hignett e McAtamney , 2000.

4. Apresentacgdo de resultados

O presente caso de estudo incide numa microempresa, cuja atividade se enquadra na
prestacdo de servicos de recolha e de lavagem manual de veiculos automoveis, sendo a equipa afeta
a lavagem manual constituida por trés funcionarios, todos do género masculino. Esta equipa efetua,
em média, cerca de 35 lavagens diarias de veiculos automéveis, podendo existir periodos de maior
sobrecarga de trabalho em funcéo das solicitagfes dos clientes.

O processo de lavagem manual de veiculos pode ser segmentado nas seguintes tarefas: pré-
lavagem, aspiracdo, lavagem, esfregamento, secagem e acabamentos. Para a realizacdo da lavagem
manual s&o utilizados panos, de flanela e de camurca, bem como varios componentes materiais do
trabalho, tais como: aspirador industrial, maquina de agua a pressao, pulverizador e pistola de ar
comprimido. Com base na observacdo das tarefas realizadas, procedeu-se a analise de riscos a que
os profissionais se encontravam expostos, a partir da qual se prop6s, desde logo, a implementacéo
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de medidas para a protecdo dos trabalhadores e/ou para a prevencdo da exposi¢do destes a riscos
profissionais. A partir do Quadro 3 € possivel constatar a existéncia de riscos de LMERT, os quais
serdo avaliados através da aplicacdo de metodologias especificas, de andlise e avaliacdo
ergonomica.

Quadro 3 - Andlise de Riscos — Lavagem Manual de Veiculos Automoveis

Perigo / Fator de Risco Risco Medidas Propostas

Circulacéo de viaturas dentro da
area/zona de trabalho

Sinalizacdo adequada

Atropelamento .
P da &rea/zona de trabalho

. Queda ao mesmo Fornecimento de cal¢ado de prote¢do com sola
Piso molhado . .
nivel antiderrapante
Ruido produzido pelas Medicéo para determinacdo dos Niveis de

Lesdo Auditiva

maquinas de pressdo de agua Exposicao Pessoal Diaria ao Ruido
_Ruido produzido pel_a Lesio Auditiva Medicéao r_)afa determinat_;?o_ dos NiYeis de
pistola de ar comprimido Exposicéo Pessoal Diaria ao Ruido
Utilizagdo de equipamentos com Eletrizacdo Substituir ou reparar os equipamentos que estejam
ligacOes elétricas inadequadas Eletrocusséo danificados/ em mau estado
Manuseamento de Fornecimento de luvas de protecdo

Queimaduras

prod./substancias quimicas contra a¢des quimicas

Informar/Formar os trabalhadores sobre as posturas

Adocéo de posturas for¢adas LMERT
¢ P ¢ a adotar no trabalho
Mau estado de conservagéo Corte Substituir ou reparar os equipamentos que estejam
dos equipamentos Abrasédo danificados/ em mau estado
Vidros fissurados, com arestas vivas Corte Substituir os vidros fissurados
. . Promover a realizacdo de pausas no trabalho, com
Ritmos intensos de trabalho LMERT . .
maior regularidade
. . Promover a realizacdo de pausas no trabalho, com
Movimentos repetitivos LMERT (; P .
maior regularidade
Uso de ar comprimido Projecdo . . N
y Fornecimento de 6culos de protecéo
(soprar estofos) de particulas

Lampada em luminéria,
sem resguardo de protecéo

Instalar resguardo de protecdo de lampada ou

Queda de objeto substituir a luminéaria danificada

4.1. Resultados de Fadiga Laboral e Sintomatologia LMERT

O questionario da fadiga laboral e da sintomatologia musculo-esquelética foi distribuido aos
trés funcionérios afetos a equipa da lavagem manual de veiculos automoveis, todos eles do género
masculino, com idades compreendidas entre os 31 e 0s 43 anos, casados e com filhos. Dois dos
funcionarios revelaram que ndo praticam qualquer tipo de desporto, mas nenhum deles manifestou
problemas em dormir e ndo padecem de nenhuma doenga ou lesdo cronica.

Os resultados obtidos no Indicador Bipolar de Fadiga Percebida, que regista o nivel de
cansa¢co manifestado pelos funcionarios antes e ap6s o periodo de trabalho, e que varia numa escala
de 0 a 10, em que o zero representa o “nada cansado” e o dez representa o “extremamente cansado”,
revelam que antes do inicio do trabalho o nivel de desgaste revelado est& repartido entre o nivel
moderado (67%) e o nivel baixo (33%) de desgaste (Figura 6). Ja ap6s o periodo de trabalho, o
nivel de desgaste esta repartido entre o nivel elevado (67%) e o nivel moderado (33%) de desgaste
(Figura 7)., o que permite concluir que as tarefas realizadas durante o trabalho exigem um esforgo
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fisico relevante, agravando a fadiga percebida entre 0 momento de entrada e de saida do
trabalhador, tendo por referéncia os ultimos trés meses de trabalho.

Fadiga Percebida - Fadiga Percebida -

Antes do inicio do trabalho Apos o final do trabalho
NIVELINTOLERAVEL ~ NIVELELEVADODE NiVELMODERADODE  NiVELBAIXO DE NIVELINTOLERAVEL  NiVELELEVADODE NiVELMODERADODE  NiVELBAIXO DE
DE DESGASTE(8-10)  DESGASTE (6-7) DESGASTE (4-5) DESGASTE (0-3) DE DESGASTE(10) ~ DESGASTE (8-9) DESGASTE (6-7) DESGASTE (0-5)

(ACEITAVEL) (ACEITAVEL)
Figura 6 — Fadiga antes do Inicio do Trabalho Figura 7 — Fadiga ap6s o Final do Trabalho

Na Figura 8 encontra-se representada a média das dimensfes SOFI da fadiga percebida nos
altimos 3 meses, a partir da qual se constata que as dimensfes que apresentam mais queixas por
parte dos trabalhadores foi a falta de energia, com 3,2 pontos, e o desconforto fisico com 3,0 pontos.
Tendo por referéncia uma escala que varia entre 1 e 6 pontos, estes resultados estdo situados num
grau de incidéncia moderado, enquanto as restantes dimensdes apresentam baixos niveis de
incidéncia. No entanto, salienta-se que o desgaste referido pelos trabalhadores incide mais sobre as
exigéncias de trabalho fisico (fadiga fisica), representadas aqui mais pela dimensdo do desconforto
fisico e falta de energia, do que sobre as exigéncias do foro psicoldgico (fadiga mental).

Dimensdes SOFI

Sonclencia | 2.0
Falta de Motivacdo _ 1,9
Desconforto fisico | .o
esforco fisico || N NN .-
Falta de Enersia | :

0,0 0,5 1,0 1,5 2,0 25 3,0 3,5

Figura 8 — Dimensofes SOFI relativas & Fadiga Percebida

Os trabalhadores afetos a lavagem manual de veiculos automoéveis também foram inquiridos
acerca da ocorréncia de sintomatologia de desconforto masculo-esquelético verificados nos ultimos
doze meses e nos ultimos sete dias, bem como se esses desconfortos os limitaram ou impediram de
exercer as suas atividades nos ultimos doze meses. Com base no Quadro 4, constata-se que, nos
altimos 12 meses, os trabalhadores apresentam maior sintomatologia de desconforto, incémodo ou
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dor na zona lombar e no joelho direito, tendo estas sido problemas unénimes nos inquiridos,

seguindo-se a zona dorsal, o ombro direito e o punho/méo direita como os problemas mais
retratados pelos trabalhadores.

Quadro 4 - Partes do corpo com Sintomatologia

Parte do corpo ,Pr_'oblemas nos ,Sir_1tomas n_os Impe(,jiqo de trabalhar nos
altimos 12 meses ultimos 7 dias altimos 12 meses

Zona Dorsal 2 2 0
Zona Lombar 3 3 0
Ombro Direito 2 1 0
Ombro Esquerdo 1 1 0
Cotovelo Direito 1 0 0
Punho/Mao Direita 2 0 0
Joelho Direito 3 1 1
Joelho Esquerdo 1 0 0

Relativamente a sintomatologia verificada nos ultimos sete dias, constata-se que todos os
trabalhadores inquiridos apresentam desconforto ou dor na zona lombar, logo seguido da zona
dorsal, dos ombros e do joelho esquerdo. Se forem comparados os resultados quanto a
sintomatologia verificada nos ultimos sete dias com a verificada nos Ultimos 12 meses, constata-se
gue apenas ndo foram referidas o cotovelo direito, 0 punho/méao direita e o joelho esquerdo. Apesar
dos trabalhadores inquiridos ndo padecerem de doenga ou lesdo, constatou-se, ainda, que um dos
inquiridos foi impedido de trabalhar nos Gltimos 12 meses devido a dores no joelho direito.

4 N
Joelho Esquerdo
Joelho Direito
Punho/M3o Direita

Cotovelo Direito
Ombro Esquerdo

Ombro Direito

Zona Lombar

Zona Dorsal

0 1 2 3

B Impedido de trabalhar nos tltimos 12 meses Sintomas nos ultimos 7 dias

B Problemas nos tltimos 12 meses

Figura 9 — Sintomatologia de LMERT

Em funcdo dos resultados do questionario, e para melhor se analisar se a sintomatologia de
LMERT estara relacionada com a repetibilidade de movimentos e/ou as posturas adotadas pelos
trabalhadores durante a realizacdo das tarefas afetas a lavagem manual de veiculos automoveis,
seguidamente apresentam-se 0s resultados obtidos a partir das metodologias de analise e avaliacdo
ergonomica.
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4.2. Resultados — Método ART

O método ART foi aplicado a tarefa de esfregamento (Quadro 5), dado ser esta a que exige
maior repetibilidade de movimentos ao nivel dos membros superiores, durante a qual requer forca e
atividade muscular mais relevante para a sua realizacdo, bem como por ter sido a tarefa identificada
pelos trabalhadores como a principal causadora de desconforto fisico ou dor. Durante um dia de oito
horas de trabalho, a realizagdo desta tarefa implica um tempo de afetacdo de cerca de uma hora.

Para a aplicacdo desta metodologia procedeu-se a observagdo da tarefa para recolha de
informacdo sobre a forma como os trabalhadores a executavam, tendo-se, ainda, realizado a
consulta dos trabalhadores no decurso do processo da aplicagdo da mesma. Como os trabalhadores
abrangidos neste estudo eram destros, optou-se por centrar a avaliacdo no braco direito, até por se
ter constatado ser este o brago mais envolvido na realizagéo da tarefa.

Quadro 5 — Resultados Obtidos nos Fatores de Risco Avaliados

L o o o o N N ) N (o} (o} I

D5 — Fatores Psicossociais: Carga de trabalho excessiva, falta de apoio por parte de chefias e elevadas exigéncias.
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O resultado obtido revela que o nivel de exposic¢do do trabalhador ao risco € baixo, sendo, por
isso, pouco provavel este vir a sofrer de uma lesdo muasculo-esquelética, mas tal ndo invalida que
sejam menosprezadas as caracteristicas individuais de cada trabalhador (ex: faixa etaria, experiéncia
na execucdo da tarefa, resisténcia fisica, etc.). A partir do resultado obtido €, ainda, possivel
identificar os fatores de risco que deram origem as pontua¢Ges mais elevadas, sendo estes o
movimento do braco, a repeticdo e a postura das costas, pelo que as medidas de melhoria a
desencadear deverdo incidir nestes fatores, caso se queira reduzir mais o nivel de exposi¢do do
trabalhador ao risco.

4.3. Resultados — Método REBA

Através do método REBA foram avaliadas as principais posturas adotadas pelo trabalhador
durante as diferentes fases do processo de lavagem manual de um veiculo automével, de modo a
aferir o nivel de exposigdo do trabalhador ao risco de LMERT, bem como estabelecer a respetiva
prioridade de intervencdo. Assim, foram avaliadas 16 posturas, tendo estas sido selecionadas
independentemente do ritmo de trabalho imposto, ou seja, quer lavem um carro ou mais carros, as
posturas avaliadas sdo as habitualmente adotadas durante o processo de lavagem manual. As
avaliagOes realizadas incidiram, maioritariamente, no membro superior direito, dado se ter
constatado ser esse 0 braco mais utilizado na realizagdo das tarefas, até porque os trabalhadores
abrangidos neste estudo eram destros. No Quadro 6 apresentam-se 0s resultados obtidos, com o
nivel de exposicdo do trabalhador ao risco de LMERT e o respetivo nivel de a¢&o associado.

Quadro 6 — Resumo dos Resultados — Método REBA

. Pontuacéo Nivel -
Fase do Processo Postura Avaliada - Acdo a desencadear
REBA de Risco ¢
ilizacd Pistol . « -
Pré-Lavagem Utilizagdo da . S.t ola de 7 Médio Intervencao necessaria
Ar Comprimido
Aspiracdo (12 Postura) 8 Intervengdo no curto prazo
- Aspiragdo (22 Postura) 10 Intervengdo no curto prazo
Aspiragdo — T % o
Aspiragéo (3% Postura) 7 Médio Intervencao necessaria
Aspiracao (42 Postura) 7 Médio Intervencgao necessaria
Aplicacdo do Produto 3 Baixo Postura aceitavel
Remocéo do Produto . x -
¢ 5 Médio Intervengdo necessaria
Lavagem (12 Postura)
Remoggo do Produto 9 Intervencdo no curto prazo
(22 Postura) ¢ P
12 Postura 5 Intervencgao necessaria
Esfrega <
28 Postura 10 Intervengdo no curto prazo
12 Postura 2 Postura aceitavel
Secagem 2% Postura 10 Intervengdo no curto prazo
32 Postura 8 Intervengdo no curto prazo
12 Postura 11 Muito Alto Intervengdo urgente
Acabamentos 28 Postura 9 Intervengdo no curto prazo
32 Postura 8 Intervengdo no curto prazo

Com base nos resultados obtidos, constata-se que a generalidade das posturas avaliadas varia
entre um nivel de risco alto (50%) e um nivel de risco médio (31%), havendo uma delas que
apresenta um nivel risco muito alto. Como tal, pode-se afirmar que os resultados obtidos sdo
preocupantes, sendo o nivel de exposicdo do trabalhador ao risco de LMERT assinalavel. Assim,
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foram propostas medidas de melhoria para assegurar a seguranca e salde dos trabalhadores na
realizacdo das tarefas inerentes ao processo de lavagem manual, de modo a evitar o aparecimento de
algum tipo de lesdo musculo-esquelética no futuro, tendo estas incidido tanto na melhoria das
condic@es de trabalho associadas as tarefas avaliadas como na melhoria das condig¢6es dos locais de
trabalho onde estas tarefas se realizam.

5. Discusséo dos resultados e medidas de melhoria a adotar

A fadiga laboral e a sintomatologia de LMERT séo dois dos principais problemas de SST na
atualidade. S&o dos riscos mais presentes nos contextos de trabalho contemporéaneos,
independentemente dos setores de atividade (Neto, 2016; AESST, 2007). Naturalmente, que as
atividades profissionais de cariz manual acabam por ter associado um nivel de risco superior. De
acordo com o EU Labour Force Survey realizado em 1999, o numero de queixas por 100.000
operadores, empregados a tempo inteiro, variava em fungdo das atividades profissionais. Os
principais tipos de ocupacdo que registaram taxas de queixas mais elevadas foram operadores sem
qualificacdo (1.3) e os operadores manuais especializados (0.9) (Miranda, Carnide, & Lopes, s/d).
Esta é, precisamente, a situacdo da funcdo em estudo. A lavagem manual de carros perspetivava-se,
a partida, como tendo presente estes dois tipos de riscos, e os resultados vieram confirmar esse
cenario.

A andlise comparativa entre os resultados obtidos permite concluir que existe uma relagdo
entre a sintomatologia referenciada pelos trabalhadores e as posturas habitualmente adotadas por
estes para a realizacdo das diferentes tarefas inerentes ao processo de lavagem manual.
Especificamente no que concerne aos resultados obtidos no método REBA, em 56% das posturas
avaliadas o nivel de exposicdo do trabalhador ao risco de LMERT foi considerado como alto ou
muito alto, justificando a sintomatologia autorreferenciada pelos trabalhadores a partir das respostas
ao questionario aplicado.

Alias, quando confrontados os estados e sintomas descritos nos questionarios de Fadiga
Laboral e Sintomatologia Musculo-Esquelética, com o resultado da avaliacdo das posturas avaliadas
pelo método REBA, compreende-se que as adogOes frequentes de tais posturas durante a realizagdo
das tarefas inerentes ao processo de lavagem manual podem contribuir para o aparecimento de
sintomatologia de LMERT, que se manifesta de acordo com os sintomas identificados pelos
trabalhadores no questionario. Por outro lado, da analise da fadiga percebida pelos trabalhadores,
avaliando o nivel de cansaco antes e depois da jornada de trabalho, foi apurado um nivel moderado
de desgaste em 67% dos inquiridos antes do inicio do trabalho que transita para um nivel elevado de
desgaste no final do dia de trabalho. Ou seja, estes trabalhadores apresentam fadiga relacionada com
as condicdes de trabalho, refletindo-se no desempenho do trabalhador e na sua saide, e no caso da
organizagdo pode acabar por acarretar diminuicdo da produtividade e absentismo (Tomé, Freitas &
Neto, 2018).

A presenca destes niveis de fadiga significativos, colocam os trabalhadores em situacéo de
maior exposicdo ao risco de LMERT, ja que a fadiga é um dos fatores que contribui para o seu
aparecimento (Neto, 2016). Juntando esta evidencia aos demais resultados obtidos, confirmou-se a
existéncia de risco de LMERT para os trabalhadores que executam as tarefas inerentes ao processo
de lavagem manual de automdveis. Deste modo, fica vincada a necessidade de se realizar uma
intervencdo ergondémica urgente, de modo a mitigar e controlar tais riscos a que os trabalhadores
estdo expostos, intervindo, em particular, nas incorre¢cGes e exigéncias posturais e na carga de
trabalho que se verificam durante a execucdo do trabalho, que se revelaram serem os fatores de
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risco que mais contribuem para a exposicdo destes ao risco de LMERT. Contudo, apesar das
intervengdes ergondémicas poderem assumir um potencial consideravel para a melhoria da saude
musculo-esquelética no trabalho, convém ter em conta que nem sempre essas intervencdes
alcancaram o sucesso esperado (Westgaard & Winkel, 1996 e 1997, citados por Miranda, Carnide,
& Lopes, s/d). Isto porque, por vezes, tendem a incidir apenas sobre um aspeto particular do
problema, concentrando-se em demasia em fatores individuais e/ou ferramentas de trabalho,
ignorando a concegéo e organizagdo do sistema de trabalho (Winkel & Mathiassen, 1994, e Winkel
& Westgaard, 1992, citados por Miranda, Carnide, & Lopes, s/d). Por isso, procurou-se propor
algumas medidas de controlo mais abrangentes a implementar, com o intuito de minimizar e, se
possivel, eliminar os fatores de risco presentes durante o processo de lavagem manual.

Relativamente as instalagdes, seria conveniente substituir/reparar as tomadas elétricas
existentes no interior das boxes utilizadas para a lavagem manual de automoveis, por se
encontrarem em mau estado de conservagdo, devendo estas ser estanques e resistentes a dgua. Sera
igualmente necessario substituir o pavimento existente no interior das boxes por pavimento de epoxi
antiderrapante, com grelhas incorporadas para a drenagem de &guas, para que esta ndo fique
acumulada, evitando, assim, a ocorréncia de eventuais quedas ao mesmo nivel.

Relativamente aos componentes materiais de trabalho utilizados no processo de lavagem
manual, e de modo a reduzir as exigéncias musculo-esqueléticas e favorecer as posturas corporais
adotadas pelos trabalhadores, seria relevante instalar um elevador de veiculos para evitar,
nomeadamente, a flexdo do tronco e/ou do joelho durante a lavagem, limpeza e aspiracdo da parte
inferior da carrogaria do veiculo. Seria igualmente relevante adquirir um degrau (banqueta)
amovivel de pavimento, ou um escadote portatil com bases antiderrapantes, para alcangar com mais
facilidade a parte superior da carrogaria do veiculo.

Também deve ser disponibilizado equipamento de prote¢do individual adequado aos
trabalhadores, em particular, luvas de protecdo contra agcbes quimicas e mecanicas, de modo a evitar
0 contato direto com o0s produtos quimicos utilizados no processo de lavagem e o desgaste
provocado pela friccdo na fase do esfregamento do veiculo. Também deve ser fornecido calcado de
seguranca adequado, com biqueira de prote¢do contra agdes mecénicas e sola antiderrapante, para
evitar eventuais quedas ao mesmo nivel motivadas pelo pavimento molhado e/ou escorregadio.

Em termos organizacionais, a pratica de pausas mais regulares no trabalho permitira a
recuperacdo muscular, diminuindo, assim, a incidéncia da fadiga fisica nos trabalhadores. Outra
medida relevante seria a alternancia das tarefas realizadas no processo de lavagem manual entre
trabalhadores, com o intuito de reduzir os efeitos da repetibilidade e da monotonia da execucédo das
mesmas. Também ser& conveniente equacionar a ado¢do de um programa de ginastica laboral, com
exercicios de relaxamento focalizados nos segmentos corporais identificados com mais
sintomatologia de desconforto corporal ou dor, tendo em vista a prevencdo de lesdes musculo-
esqueléticas.

Por ultimo, mas ndo menos importante, deverdo ser programadas acdes periddicas de
formacdo e de informacéo dirigidas aos trabalhadores, de modo a consciencializar para os fatores de
riscos de LMERT a que se encontram expostos, bem como para as posturas corretas a adotar
durante as diferentes fases do processo de lavagem manual. As medidas propostas, caso sejam
adotadas, poderao contribuir para a eliminacdo ou reducéo da ocorréncia de acidentes de trabalho ou
da sintomatologia de LMERT nos trabalhadores.
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6. Concluséo

Através deste estudo foram avaliados os fatores de risco de LMERT associados as diferentes
fases do processo de lavagem manual de veiculos automoveis, tendo-se inicialmente identificado os
aspetos mais relevantes relacionados com as condicdes de trabalho existentes e apurado a existéncia
de fadiga laboral e sintomatologia musculo-esquelética nos trabalhadores através de questionario,
para, posteriormente, avaliar-se esses riscos com recurso a aplicacdo de metodologias especificas
para o efeito e propor medidas adequadas para a mitigacdo e controlo desses riscos tendo em conta
os resultados obtidos.

Com este estudo demonstrou-se a existéncia de uma relacdo entre as posturas adotadas pelos
trabalhadores e a sintomatologia de LMERT autorreferenciada por estes. Para a obtencdo destes
resultados foi importante a participacdo ativa dos trabalhadores, quer através do dialogo ocorrido
durante 0 momento da observacdo e registo fotografico das tarefas realizadas, quer através dos
questionarios sobre fadiga laboral e sintomatologia musculo-esquelética. Através da participagéo e
envolvimento dos trabalhadores foi, ainda, possivel constatar que estes desconhecem quais sdo 0s
fatores de risco de LMERT a que se encontram atualmente expostos e as consequéncias da adocéao
de més posturas, uma vez que nao foram formados/informados para o tema.

Através da observacdo das tarefas realizadas constatou-se ser frequente a adocao de posturas
incorretas por parte dos trabalhadores, cujos efeitos incidem, maioritariamente, na regido dorso-
lombar, bem como no membro superior e inferior direito, durante a realizagdo de movimentos de
flexdo do tronco, extensdo do membro superior ou de agachamento dos membros inferiores (ex.:
ajoelhar), assim como na realizagdo de movimentos repetitivos, em particular, durante as fases de
esfregamento e da aspiracéo do processo de lavagem do veiculo.

Os resultados do questionario evidenciaram que os trabalhadores apresentam sintomatologias
de desconforto corporal ou dor, com maior incidéncia na zona lombar, dorsal, membro superior e
inferior direito, tendo ja ocorrido uma situacdo de impedimento de trabalho nos Gltimos 12 meses
devido a sintomatologia de LMERT referenciada. Estes resultados foram legitimados com base nos
resultados obtidos da aplicacdo do método REBA, a partir dos quais se constatou que a generalidade
das posturas avaliadas varia entre um nivel de risco médio e alto de exposi¢do do trabalhador a
riscos de LMERT. J& quanto aos resultados obtidos a partir da aplicacdo do método ART, estes
evidenciam um baixo nivel de exposicdo do trabalhador ao risco de LMERT, resultante da
repetibilidade de movimentos musculo-esqueléticos realizados durante a tarefa de esfregamento do
veiculo, mas que, apesar disso, ndo deverdo ser desconsideradas as carateristicas individuais de cada
trabalhador quando se verifiquem especiais circunstancias que acentuem a vulnerabilidade de algum
deles.

Assim, conclui-se que os trabalhadores estdo expostos a riscos de LMERT, sendo estes mais
revelantes no que diz respeito as posturas adotadas conforme se evidenciou anteriormente. Através
da aplicacdo de metodologias especificas para a avaliacdo de riscos de LMERT obtiveram-se
resultados mais orientados para os objetivos pretendidos em comparagdo com outras metodologias
de avaliacdo de cariz mais generalista, as quais se revelaram Uteis e eficazes para o intuito
pretendido. A partir dos resultados obtidos foram propostas medidas de melhoria que, caso sejam
adotadas, poderdo contribuir para a reducdo da sintomatologia de LMERT nos trabalhadores e
melhorar as condi¢des de seguranca e salde no trabalho de que beneficiam atualmente.
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