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APRESENTACAO

No mundo moderno e competitivo, as relagdes estabelecidas entre colaboradores e
organizagoOes deixaram de ser consideradas apenas relagdes de trabalho, adquirindo um enfoque
mais amplo, implicando em uma gestdo total. Além de compromissos financeiros, essa nova
vertente envolve qualidade de vida e de trabalho, e a promog¢do de uma qualidade global que
abrange acdes de prevencao do homem, do ambiente, da comunidade e das organizagdes.

As organizagdes que ndo se preocupam com passivos ocupacionais decorrentes de
acidentes de trabalho e que ainda consideram as questdes de satde e seguranga um mero
imperativo legal, ndo sobreviverdo aos novos tempos. A area de saude e seguranca ocupacional
esta sendo considerada pelas grandes empresas uma agao estratégica de desenvolvimento. Ela
esta completamente integrada aos processos e métodos de trabalho, na busca por
competitividade, na melhoria das condi¢cdes de trabalho, na vida dos trabalhadores, na
adequagdo de processos € métodos e na criacdo de uma cultura prevencionista

Apesar do alto indice de pesquisas relacionadas a saude e seguranga do trabalho, ainda
¢ preciso superar muitos preceitos e paradigmas antigos. Estimular as organizacdes e os
trabalhadores a perceberem a importincia das acdes preventivas, ndo apenas por
obrigatoriedade legal, mas como um compromisso com a vida, com a produtividade ¢ com a
sobrevivéncia ainda ¢ um grande desafio. Diante do exposto, a presente obra tem o objetivo de
contribuir com as descobertas acerca da saude e seguranca ocupacional.

O movimento de escrita da obra foi coletivo, sendo cada autor responsavel pela escrita
e elaboragdo de seu capitulo. As pesquisas realizadas nesse campo exploram diversas areas do
conhecimento, o que torna a obra uma coletanea interdisciplinar. Nesse contexto, este trabalho

se apresenta em 11 capitulos ao longo de paginas que dissertam sobre a importancia da tematica.

Desejamos a todos uma excelente leitura.

Os organizadores.







CAPITULO 1

ANALISE DA PRODUCAO CIENTIFICA BRASILEIRA ACERCA DA SILICOSE

Lucas Capita Quarto, Mestrando no Programa de P6s-Graduagao em Cognicao e
Linguagem, Universidade Estadual do Norte Fluminense Darcy Ribeiro

Fernanda Castro Manhaes, PHD em Cognic¢do e Linguagem, Professora da Pos-Graduagao
em Cogni¢ao e Linguagem, Universidade Estadual do Norte Fluminense Darcy Ribeiro
Carlos Henrique Medeiros de Souza, Pos-Doutor em Sociologia Politica, UENF,
Coordenador da P6s-Graduagao em Cognicao e Linguagem, Universidade Estadual do Norte
Fluminense Darcy Ribeiro

RESUMO

A silicose ¢ uma das doengas ocupacionais que mais acometem brasileiros. A patologia ¢
proveniente da exposi¢do ocupacional a silica (Si02). Estima-se que 3 milhdes de brasileiros
sd0 susceptiveis ao contato com esse material em seu ambiente laboral, uma vez que o didxido
de silicio constitui 60% da crosta terrestre. A silicose € de natureza irreversivel, evolucio
progressiva e intratavel, o que justifica a abrangéncia do estudo. Diante do exposto, o presente
trabalho tem como objetivo geral contribuir com os estudos acerca do assunto, respondendo
quais as caracteristicas da producgdo cientifica brasileira sobre a silicose. Trata-se de um
levantamento bibliométrico, realizado na base de dados Scopus Elsevier, que forma um cenario
a partir dos autores com maior nimero de publicagdes envolvendo a tematica, revistas com
maior incidéncia do termo, areas, modalidade de divulgacao e institui¢des que mais financiaram
estudos acerca do assunto. Para o levantamento foi empregado o termo: “Silicosis”. A
plataforma Scopus retornou 1.848 documentos a nivel mundial. Apds um refinamento para o
contexto brasileiro, totalizou-se 87 estudos. O periodo considerado contemplou os trabalhos
publicados nos tltimos 10 anos completos: 2010 a 2020. Como resultado, obteve-se destaque
para a modalidade de publicagdao artigo (n= 62 documentos; 71,3%); o periodico Jornal
Brasileiro de Pneumologia (5; 5%); a area médica (64; 48,5%); a Universidade Federal do Rio
de Janeiro (36; 41%); e a autora Rocco, P. M. R. Este trabalho reforcou a necessidade do
incentivo e desenvolvimento de pesquisas a respeito da referida pneumoconiose.
PALAVRAS-CHAVE: silicose. bibliometria. satide ocupacional

ABSTRACT

Silicosis is one of the occupational diseases that most affects Brazilians. The pathology comes
from occupational exposure to silica (Si02). It is estimated that 3 million Brazilians are
susceptible to contact with this material in their work environment, since silicon dioxide
constitutes 60% of the earth's crust. Silicosis has an irreversible nature, progressive and
intractable evolution, which justifies the scope of the study. Given the above, this work aims to
contribute to studies on the subject, answering what are the characteristics of Brazilian scientific
production on silicosis. This is a bibliometric survey, carried out in the Scopus Elsevier
database, which forms a scenario based on the authors with the largest number of publications
involving the topic, journals with the highest incidence of the term, areas, dissemination
modality and funding institutions. of studies on the subject. For the research, the term
“Silicosis” was used. The Scopus platform returned 1,848 documents worldwide. After a
refinement to the Brazilian context, 87 studies were completed. The period considered covered
the works published in the last 10 full years: 2010 to 2020. As a result, the mode of publication
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of'the article stood out (n = 62 documents; 71.3%); the journal Jornal Brasileiro de Pneumologia
(5; 5%); the medical area (64; 48.5%); the Federal University of Rio de Janeiro (36; 41%); and
author Rocco, P.M.R. This work reinforced the need to encourage and develop research on this
pheumoconiosis.

KEYWORDS: silicosis. bibliometrics. occupational health.

INTRODUCAO

Em escala artesanal ou industrial, direta ou indiretamente, a produ¢ao mineral gera um
grande impacto na economia mundial, uma vez que gera inimeros empregos € garante insumos
necessarios para diversos ramos de atividades (SOUZA; MONTEIRO, 2019). De acordo com
a Agéncia Brasil (2021), o setor mineral brasileiro faturou mais de R$200 bilhdes apenas em
2020, sendo responsavel por aproximadamente 2,5% do Produto Interno Bruto (PIB) do pais.
A mineracdo contempla as atividades de extragdo de minério a céu aberto e em subsolo,
pesquisa mineral, beneficiamento mineral, distribuicdo e comercializacdo destas mercadorias
(SOUSA; QUEMELO, 2015). Ainda conforme os autores supracitados, o trabalho na
mineragdo expde os trabalhadores a uma série de riscos e doengas ocupacionais, das quais, no

Brasil, devido ao alto indice de prevaléncia, destaca-se a silicose.

De natureza irreversivel, evolugdo progressiva e intratavel, a silicose ¢ uma patologia
pulmonar provocada pela inalagdo de areia, que em sua composi¢do, possui silica (SiO2),
também denominada didxido de silicio. A silica constitui 60% da crosta terrestre, o que justifica
os elevados indices de doencas relacionadas a exposicao (NGOSA; NAIDOO, 2016). Esta
substancia ¢ muito nociva ao tecido pulmonar, devido a sua capacidade de provocar fibrose
tecidual e formar massas fibroticas com o decorrer dos anos, causando perda da funcionalidade
do pulmdo (MAGALHAES et al., 2020). A legislacio brasileira caracteriza a silicose como
uma doenga do trabalho ou profissional, abrangendo o conceito legal de acidente de trabalho
(FOGACA, 2021). Nas empresas dos ramos de mineracdo e garimpo, o numero de
trabalhadores que sofrem com a silicose chega a 500 mil individuos (AGENCIA BRASIL,
2021).

Dados epidemioldgicos de varias nagdes mostram que o risco de ocorréncia de silicose
ainda ¢ um problema mundial, tanto nos paises desenvolvidos, quanto em desenvolvimento.
Considerando a silica, por exemplo, estima-se que aproximadamente 10 milhdes de
trabalhadores na India; 3,2 milhdes de trabalhadores na Europa; 2,3 milhdes nos Estados Unidos
da América; e 3 milhdes no Brasil estejam susceptiveis a esse material (LESO et al., 2019). No

Brasil, o estado de Minas Gerais ¢ o que acumula mais casos diagnosticados de silicose, sendo
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alarmante o quantitativo de individuos acamados devido as complica¢des da doenga. A alta
prevaléncia de casos confirmados dessa pneumoconiose reforga a existéncia do problema e a
necessidade de melhoria no diagnostico da doenca, bem como no controle de exposicao a poeira

silica.

Dada a importancia do tema, esta pesquisa busca contribuir com a abrangéncia da
tematica ao responder a seguinte problematica: quais as caracteristicas da producgdo cientifica
brasileira sobre a silicose? Trata-se de um levantamento bibliométrico, exploratério, que forma
um cendario a partir dos autores com maior nimero de publicacdes envolvendo a temadtica,
revistas com maior incidéncia do termo, areas, modalidade de divulgagdo e instituigdes que
mais financiaram estudos acerca do assunto. A caracterizagdo dos documentos cientificos gera
subsidios para a construgdo de novos conhecimentos, o que justifica a contextualizacao

bibliométrica sobre a tematica.
REVISAO DE LITERATURA
EFEITOS DA EXPOSICAO OCUPACIONAL A SIiLICA

A silica (S102) ¢ um composto quimico natural formado por oxigénio e silicio que esta
presente na maioria das rochas e minerais, que pode ocorrer em trés formas na natureza:
quartzo, cristobalita e tridimita, sendo o quarto a mais comum. Estas trés formas de silica livre
cristalina apresentam diferentes potenciais toxicos, podendo ser convertidas de uma forma a

outra, se submetidas a condi¢des especiais temperatura (POLLARD, 2016).

A exposicao a silica € um perigo potencial, considerada insalubre em grau maximo, que
deve ser avaliado para que se estabeleca a existéncia de agravos a satde dos trabalhadores (LIU
et al., 2017). Estima-se que no Brasil, cerca de trés milhdes de trabalhadores estao expostos a
poeiras contendo silica, estes se concentram nos setores econdmicos de extragdo mineral,
metalurgia, construcdo civil, administracao de servigos técnicos e pessoal, industria de minerais
nao metalicos, industria de borracha e agricultura. Quando em forma cristalina, a silica apresenta
propriedades fibrogénicas, ao ser inalada, pode causar lesGes nodulares nos pulmdes (HOY et al.,

2018).

De acordo com Barnes et al. (2019) a exposicao a silica pode provocar o risco de o
individuo desenvolver doengas autoimunes, tuberculose, lipus, esclerose sistémica, artrite
reumatoide, anemia hemolitica, complicacdes na derme e varios tipos de cancer, sobretudo o
cancer de pele, pulmao e faringeo. Estes efeitos toxicos dependem do tipo de exposicdo a silica

e do tipo de resposta organica. Ao ser inalada, a poeira de silica livre percorre o sistema
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respiratério. Segundo Hoy e Chambers (2020), em condigdes normais, a poeira pode ser
impedida de progredir, entretanto, no contexto da exposicao ocupacional, a inalacdo ¢ intensa
e duradoura, ultrapassando os limites de reparacdo do organismo, o que gera uma hipertrofia da

estrutura que produz o muco.

Segundo Vihlborg et al. (2017), se a silica alcangar os macrofagos, alvéolos e outras
células de defesa, células de defesas com elevada capacidade fagocitaria sdo recrutadas. Parte
dos macréfagos sdo transportados através da lamina mucociliar, enquanto outros morrem
rapidamente, devido a toxicidade da silica. As particulas sdo liberadas, em conjunto com restos
de células e substincias ativas, sendo ingeridas, novamente, por novos macréfagos, em um
processo repetitivo (HOY et al., 2018). Ainda conforme os autores supracitados, o organismo
busca reparar esse processo inflamatério, o que caracteriza a fibrose pulmonar, a qual ¢

responsavel pela redu¢do da complacéncia pulmonar.

A SILICOSE: PNEUMOCONIOSE CAUSADA POR INALACAO DE POEIRA DE
SILICA MAIS COMUM NO BRASIL

De natureza irreversivel, evolugdo progressiva e intratavel, a silicose ¢ uma condigao
patoldgica cronica ligada aos pulmdes provocada pela inalacdo de particulas que contém silica
livre, didxido de silicio e Sio2 (POLLARD, 2016). Ainda segundo o autor, o termo silicose foi
apresentado pela primeira vez por Visconti em 1970, sendo definida pelo autor como a mais
antiga doenca profissional. Acredita-se que essa doenga surgiu no periodo paleolitico, quando
homens utilizavam artefatos de pedra para garantir sua sobrevivéncia (HOY et al., 2018). Esta
patologia evolui lentamente e seus sintomas aparecem ap6s 15 a 20 anos de exposi¢ao continua,
podendo ser confundida com bronquite cronica. Os principais sintomas s3o tosse com escarro
de sangue e sensac¢ao de falta de ar. Em conformidade com Hoy e Chambers (2020) considera-
se que o risco de adquirir a silicose depende de trés fatores: a concentragdo de poeira que pode

ser respiravel, o tempo de exposi¢do a poeira silica e a percentagem da silica cristalina.

No que diz respeito a patogenia da silicose ap0s ser inalada, a silica atinge as vias aéreas
inferiores e ocasiona uma reagao inflamatoria que promove a formacao de tecidos cicatricial
nos pulmdes (BARNES et al., 2019). Inicialmente, essa cicatriz se limita a minuciosas por¢oes
do parénquima pulmonar. No entanto, se a exposicao permanecer, este contato pode originar
uma incapacidade de trocas gasosas e o desenvolvimento de patologias pulmonares e
extrapulmonares (HOY et al., 2018). As lesdes pulmonares sobrecarregam o coragao,

acarretando a insuficiéncia cardiaca.
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De acordo com Pollard (2016) quando um individuo que trabalhou muitos anos com
silica apresenta em sua radiografia toracica cicatrizagdes e nddulos, pode-se diagnostica-lo com
silicose. Quando desenvolvida, a silicose pode acarretar infec¢des por fungo ou bactérias nos
pulmdes (HOY; CHAMBERS, 2020). A silicose também pode contribuir para outras patologias

pulmonares, como: fibrose, enfisema, cancer no pulmao e a tuberculose.

Existem trés tipos de silicose: cronica, acelerada e aguda (POLLARD, 2016). A forma
cronica ¢ a mais simples e comum. Esta ocorre quando um individuo estd exposto a niveis
baixos de poeira silica ha cerca de 10 anos ou mais. Ja a silicose acelerada exibe alteragdes
radiologicas de forma mais precoce, assim como os sintomas respiratorios (HOY et al., 2018).
Ainda segundo o autor, a silicose acelerada possui maior potencial para se tornar formas mais
complexas da doenca (BARNES et al., 2019). Essa ¢ verificada ao longo de 5 ou 10 anos de

contato a quantidades moderadas da poeira silica.

A silicose aguda ¢ o tipo mais raro da doenga, podendo ser desenvolvida apenas com
semanas ou quatro anos de exposi¢ao a silica livre (POLLARD, 2016). Nesse caso, a dispneia
pode ser incapacitante correndo o risco de evoluir até o individuo vir a 6bito devido a uma
insuficiéncia respiratoria. A silicose ¢ a forma mais comum e o principal motivo de invalidez
devido a doengas respiratorias ocupacionais (HOY et al., 2018). Sempre que for detectada
alguma anormalidade compativel com os trés niveis da silicose, o colaborador exposto deve ser
afastado imediatamente do contato com a silica livre e, ao confirmar o caso, o individuo precisa
ser direcionado para uma junta médica para que seja prolongada a sua sobrevivéncia (NGOSA;
NAIDOO, 2016). A silicose pode ser diagnosticada por meio de radiografia e confirmada com
exames de tomografia de alta resolugdo no torax. Quanto mais precoce o diagnostico e a

interrupcao da exposi¢ao, melhor € o progndstico.
METODOLOGIA

Esta pesquisa consiste em um estudo de cunho exploratorio, realizado por intermédio
da bibliometria, a fim de analisar e caracterizar a producdo cientifica brasileira acerca da
silicose. Para tanto, foi adotado um modelo bibliométrico que se baseia na base de dados Scopus
Elsevier, do periddico CAPES. Outras analises cientométricas também optaram por tal base de
dados, haja vista que esta ¢ responsavel por indexar inumeros titulos académicos de qualidade
e com rigor metodoldgico, revisados por pares, anais de conferéncias, publicagdes comerciais,

livros, paginas da web de conteudo cientifico e patentes.
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A bibliometria ¢ um estudo dos aspectos quantitativos da produgdo e disseminagdo do
conhecimento cientifico (RIBEIRO, 2017). O objetivo das pesquisas bibliométricas € colaborar
com a sistematizagdo dos estudos realizados em um determinado campo de saber (CHUEKE;
AMATUCCI, 2015). O periodo considerado compreende os ultimos 10 anos completos: 2010
a 2020. O levantamento foi feito em junho de 2021, sendo interessante mencionar que novas
informacodes sdo geradas a todo o momento e, em fun¢do disso, os resultados obtidos podem
ser atualizados. Foi empregado o termo de busca: “Silicosis”, em modo de busca simples
(article title, abstract and keywords). A plataforma Scopus retornou 1.848 documentos a nivel

mundial.

Destarte, foi realizada um refinamento da busca, selecionando o contexto brasileiro
(LIMIT-TO (AFFILCOUNTRY, “BRAZIL”)). O refinamento deu um retorno de 87 documentos,
ou seja, no periodo proposto, o contexto brasileiro das pesquisas cientificas sobre a silicose
consiste em 87 estudos. Esta analise bibliométrica abordou as variaveis: Source (Fonte), Author
(Autor), Affilation (Instituigdo), Document type (Tipo de documento) e Subject drea (Area do

conhecimento).

A relagdo existente entre o conhecimento e a pesquisa remete aos primoérdios da
humanidade, no periodo o qual Aristételes afirmava que novas ideais surgem através da
contradi¢do e contraposi¢do de ideias anteriores (CHUEKE; AMATUCCI, 2015). Tal
concepgao salienta o fato de que devemos ter ciéncia do que estd sendo desenvolvido acerca de
um tema para evoluirmos em termos de conhecimento. Os estudos bibliométricos podem
contribuir com a sistematizacao dos estudos realizados em um determinado campo de saber e
enderecar problematicas que podem ser investigadas em futuras pesquisas (CHUEKE;

AMATUCCI, 2015).
RESULTADOS E DISCUSSAO
ANALISE DAS PESQUISAS NO DECORRER DOS ANOS

Analisando os dados fornecidos pela base de dados Scopus Elsevier, por meio do
recurso de analise dos resultados da pesquisa (Analyze search results), verifica-se que 2020 foi
0 ano com maior numero de pesquisas cerca do assunto (Grafico 01). O Grafico 01 também

permite aferir uma variagdo no quantitativo de publica¢des no decorrer dos anos.
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Fonte: Relatorio de bibliometria da base Scopus (2021)

A progressdo da producdo cientifica brasileira, relacionada a area da saude, vai de
acordo com a busca pelo conhecimento e interpretacdo sobre determinada situagdo da satde
para implementar intervengdes que abrangem as circunstancias vivenciadas pela populagado e
estabelecer uma saude publica de qualidade (NEGRI et al., 2020; BARRETO, 2006;
CARSOSO et al., 2020).

O quantitativo de manuscritos publicados, bem como o nimero de trabalhos por
intervalo de tempo, representado no Grafico 01 revelam que, apesar do baixo numero de
pesquisas sobre o assunto no periodo de andlise proposto, esta temdatica estd sendo cada vez
mais divulgada no cendrio cientifico. Entretanto, o fato do setor de mineracdo representar um
significativo percentual do PIB do Brasil e o pais possuir um consideravel quantitativo de
trabalhadores diagnosticados com a silicose, torna necessario a ampliagdo desse campo de

estudo.

MODALIDADE DE PUBLICACAO, PERIODICO, AREA DO CONHECIMENTO E
INSTITUICAO

Outros topicos de importancia para uma analise cientométrica sdo: modalidade de
publicacdo, area do conhecimento, periddico e instituicdo de ensino (CARDOSO et al., 2020).
Assim, a Tabela 01 expde destaque para: artigo (n= 62 documentos; 71,3%); o periédico Jornal
Brasileiro de Pneumologia (5; 5%); a area médica (64; 48,5%); e a Universidade Federal do

Rio de Janeiro (36; 41%).
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Tabela 01: Caracterizacdo das publica¢des quanto a modalidade de publicagdo, periddico, area do conhecimento
e instituigdo

Total = 87 publicagdes

Posicio Modalidade de publicacio n %
1 Artigo 62 71,3
2 Revistas 10 11,5
3 Notas 84 4,25

Posicio Peri6dico n %
1 Jornal Brasileiro de Pneumologia 5 5
2 American Journal Of Industrial Medicine 4 5
3 Lancet 3

Posicio Area do conhecimento n %
1 Medicina 64 48,5
2 Bioquimica, genética e biologia molecular 19 144
3 Imunologia e microbiologia 9 6,8

Posiciao Instituicao n %
1 Universidade Federal do Rio de Janeiro 36 413
2 Universidade de Sao Paulo 18 20,6
3 Universidade do Estado do Rio de Janeiro 11 253

Elaborada pelos autores (2021)

Outras bibliometrias ja concluiram que o artigo cientifico € o meio mais utilizado para
a divulgagao de pesquisas (CARDOSO; CAPITA, 2020). No que se refere ao Jornal Brasileiro
de Pneumologia, trata-se do periddico oficial da Sociedade Brasileira de Pneumologia e
Tisiologia e se dedica a divulgar pesquisas cientificas que contribuem para o desenvolvimento
cientifico do campo das doencas pulmonares e suas perspectivas vertentes (JBP, 2021).
Ademais, sabe-se que a area médica contribui expressivamente para aprofundamento em
aspectos clinicos, epidemiologicos, diagnostico, tratamento e prevengao da silicose, o que pode
ajudar a justificar o seu impacto. Sabe-se da importancia das instituicdes publicas na produgao
cientifica nacional, a qual contribui para melhorias nos indicadores de saude da populagdo
(SOUZA; FILLIPO; CASADO, 2018). Centro de referéncia em pesquisa e ensino no Brasil e
na América Latina, a Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) se encontra no ranking
das melhores universidades do mundo. Desde 2009, a UFRIJ realiza estudos sobre o uso de

células-tronco no tratamento de doengas pulmonares que nao tém cura, como a silicose.
ANALISE DOS DOCUMENTOS POR AUTOR

Na concepg¢ao de Quarto et al. (2020) um dos pilares da bibliometria ¢ a identificagdo e
analise dos autores mais produtivos sobre um determinado tema. Os autores ainda destacam
que aprofundar em respectivas abordagens pode subsidiar na compreensao de diferentes pontos

de vistas, assim como em novas realidade ¢ conhecimentos. Nessa vertente, o Quadro 01
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apresenta o autor brasileiro com maior niimero de trabalhos publicados a respeito do tema

objeto de estudo e um fichamento de seu manuscrito mais recente.

Autores Titulo do manuscrito mais recente Ano Citado por:
O potencial da terapia com células-
Rocco, P. M. R. tronco mesenquimais para doenga 2020 28 documentos

pulmonar crénica

Quadro 01 — Autor brasileiro com maior niimero de trabalhos publicados a respeito da silicose ¢ o seu
manuscrito mais recente
Fonte: Elaborado pelos autores (2021)

Intitulado “O potencial da terapia com células-tronco mesenquimais para doenga
pulmonar cronica”, o manuscrito mais recente de Rocco, P. M. R. trata-se de um artigo
cientifico que visa demonstrar a eficdcia do uso da terapia com MSC no tratamento de
patologias pulmonares como a asma, a Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC), a
Hipertensao Arterial Pulmonar (HAP), a Fibrose Pulmonar Idiopatica (FPI) e a silicose (CRUZ;
ROCCO, 2020). A autora Rocco, P. M. R., por sua vez, ¢ uma pesquisadora vinculada a
Universidade Federal do Rio de Janeiro, instituicdo com maior numero de estudos acerca da

silicose, no Brasil.

As publicagdes cientificas, independentemente do banco de dados, podem ser ordenadas
por relevancia, a partir da quantidade de citagdes dentro daquele indexador. Baseando-se em
Oliveira et al. (2019), de modo a qualificar esta pesquisa, buscou-se ampliar os resultados
obtidos na bibliometria, justificando os resultados obtidos na base de dados Scopus Elsevier
com os dados presentes no Google Académico. Com isso, os resultados encontrados na Scopus
foram relacionados com os resultados da busca do Google Académico corroborando a

convergéncia do autor com maior nimero de pesquisas acerca do assunto.

No que concerne o cruzamento dos dados obtidos entre a base de dados mencionada e
o Google Académico, a Figura 01, aponta que ¢ possivel analisar no retorno da busca feita a

autora Rocco, P. M. R.
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Figura 01— Retorno de busca da autora Rocco, P. R. M.
Fonte: Relatdrio de bibliometria da base Google Académico

Os dados quantitativos da autora confirmam a sua capilaridade e a relevancia,
comprovando os resultados obtidos na base de dados Scopus Elsevier. Ainda conforme Oliveira
et al. (2019), visando possibilitar a descricdo dos resultados encontrados de forma mais
amplificada, a Figura 02 expressa uma compilacdo da estatistica descritiva adotada nesse estudo
bibliométrico, apontando as tendéncias de documentos e citagdes ao longo do tempo. Esses

nimeros fazem parte dos dados de dominio da base de dados Scopus Elsevier.

Visdo geral das métricas Tendéncias de documentos e citagoes

358 49 1112

Documentos por autor *3 [a)]
£ g
=1 o

6809 S 2
a

Citacdes por 4480 documentos 0 - — e _”_._a,g.@-a-ﬂ'i-ﬁ I 0

4 1994 ® Documents M Citations 2021

h-index: Ver h-graph

Figura 02 - As tendéncias de documentos e citagdes ao longo do tempo
Fonte: Relatorio de bibliometria da base Scopus (2021)

A Figura 02 se refere aos resultados ja expostos, reforcando as caracteristicas
relacionadas a progressao das pesquisas cientificas quanto a autora Rocco, P. M. R. A imagem

ainda destaca os anos em que a autora foi mais citados em trabalhos cientificos.
AS PUBLICACOES A RESPEITO DA SILICOSE EM ESCALA GLOBAL

A nivel mundial hd 10.718 documentos indexados a base Scopus Elsevier, que
contemplam a silicose. Em escala global, no que tange os paises com maior nimero de
pesquisas sobre a silicose, destacam-se: o Estados Unidos da América (n= 1.366 documentos;

12,7%), a China (671; 6,2%) e Alemanha (651; 6%), conforme demonstra o Grafico 02.
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Grafico 02 - Os paises com maior nomero de pesquizas sobre a silicoze
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Fonte: Elaborado pelos autores (2021)

O Estados Unidos da América (EUA), a China e a Alemanha colocam-se como grandes
produtores de conteudo a respeito do tema, sendo considerados uma poténcia mundial, uma vez
que apresentam um alto PIB e uma economia de crescimento ascendente. Cabe mencionar que
a China e o EUA estdo entre os maiores exportadores de minério do mundo (SOUSA, 2021).
Essa realidade pode justificar o alto indice de pesquisas realizadas nestes paises, visto que a
busca por métodos resolutivos na abordagem ao paciente que se encontra no quadro clinico da

silicose ¢ fundamental para o controle e tratamento da patologia.

Cabe destacar que os Estados Unidos da América e a Alemanha foram paises pioneiros
no desenvolvimento de estratégias e programas de prevencao da silicose, os quais serviram de
modelo para as demais nagdes do mundo, uma vez, que seus programas comprovaram que ¢
possivel reduzir a taxa de incidéncia da doenca, por intermédio de trabalhos prevencionistas
(WHO, 2007). Ainda ¢é interessante citar que diversas parcerias internacionais foram

estabelecidas para a formulacdo de estudos brasileiros (Figura 03).
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Figura 03 — Paises que mais colaboraram com as pesquisas brasileiras
Fonte: Elaborado pelos autores (2021)

A Figura 03 destaca os Estados Unidos da América, o Canada, o Reino Unido ¢ a Itélia.
Freitas (2015) conclui em seu trabalho que a internacionalizagdo nao descaracteriza,
menospreza ou enfraquece a pesquisa brasileira, ao contrario, contribui para aumentar sua

vitalidade e capacidade de inovacao.
CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto ¢ notdria a seriedade da silicose e suas repercussdes na vida dos
individuos afetados por essa patologia. O que destaca a necessidade das pesquisas brasileiras
se aterem as intervengdes que precisam ser realizadas na esfera das doengas ocupacionais, com
énfase na silicose, a fim de contribuir com o acervo cientifico sobre o assunto. Os resultados
aqui obtidos corroboram os de pesquisas anteriores € demonstram que ¢ fundamental incentivar

o conhecimento acerca do assunto.

No ambito da engenharia e medicina do trabalho, salienta-se que ¢ essencial informar
os trabalhadores e a populagdo em geral sobre a silicose, por meio de a¢des de promogao a
saude e seguranga dos profissionais que atuam em atividades que envolvem o didxido silico. E
necessario também se certificar que as leis, normas e diretrizes relacionadas a exposicao a silica

sejam cumpridas, em vista da diminui¢do de sua incidéncia.
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CAPITULO 2

A ENGENHARIA NA BARRAGEM — USINA HIDRELETRICA BARRA DO
BRAUNA, NO MUNICIiPIO DE RECREIO/MG

Afonso Macedo dos Santos, Engenheiro Civil, FASAP
Joao Luiz de Paula Oliveira, Engenheiro Civil, FASAP
Anderson de Paula Barbosa, Doutorado em Engenharia e Ciéncias dos Materiais, UENF

RESUMO

As usinas hidrelétricas sdo as fontes de energia mais exploradas no Brasil e, por isso traz-se a
tona tal tematica para este estudo, uma vez que fica perceptivel a importancia da engenharia
civil em tais empreendimentos. Com as mudangas ambientais, sociais e estruturais na propria
usina ¢ possivel encontrar maneiras de reduzir a probabilidade que ocorram acidentes, ou até
mesmo evitar que aconte¢cam. Para isso, foi realizada uma revisdo de literatura da temadtica, e
utilizado como exemplo uma andlise da Usina Hidrelétrica Barra do Bratna, localizada em
Recreio, Minas Gerais, salientando seu método de construgdo afim de ndo s6 diminuir os
impactos que ela promove, mas também de reduzir os riscos. O método utilizado foi a jusante,
que apesar de ser um método seguro, ainda apresenta riscos para as cidades proximas a usina.
Por esse fato, esse trabalho apresenta um ganho ndo apenas para as proximas construgdes, mas
também para o conhecimento da populacdo sobre as possiveis intercorréncias € riscos que a
barragem apresenta.

PALAVRAS-CHAVE: Seguranca, Construcao, Barragem.

ABSTRACT

Hydroelectric plants are the most explored sources of energy in Brazil and, therefore, this theme
is brought up for this study, since the importance of civil engineering in such enterprises is
noticeable. With environmental, social and structural changes at the plant itself, it is possible to
find ways to reduce the likelihood that accidents will occur, or even prevent them from
happening. To this end, a literature review of the theme was carried out, and an analysis of the
Barra do Brauna Hydroelectric Plant, located in Recreio, Minas Gerais, was used as an example,
highlighting its construction method in order to not only reduce the impacts it promotes, but
also to reduce risks. The method used was downstream, which despite being a safe method, still
presents risks for the cities near the plant. For this reason, this work presents a gain not only for
the next constructions, but also for the population's knowledge about the possible complications
and risks that the dam presents.

KEYWORDS: Safety, Construction, Dam.

INTRODUCAO

Hidrelétricas sdo as fontes de energia mais utilizadas no pais. Elas sdo consideradas
como fonte de “energia limpa”, mas interferem no meio ambiente como um todo, devido ao
represamento das aguas, alterando habitats naturais e interferindo diretamente na ocupagao

humana.
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Sabe-se que as barragens existem desde o inicio da civilizagdo, estando presentes
desenvolvimento das sociedades. Os objetivos delas podem ser diversos, tais como armazenar
dgua para consumo (residencial, agricola e industrial), geragdo de energia elétrica, pesca,

recreagdo e lazer, paisagismo, disposi¢ao de rejeitos de mineragdo, entre outros.

As usinas hidroelétricas sdo utilizadas pelo homem a muito tempo. Atualmente os
reservatorios delas sdo construidos com a finalidade de gerar energia ou até o abastecimento de

agua para tratamento em algumas cidades.

Mas as barragens ndo trazem apenas beneficios, as construcdes dessas usinas
hidrelétricas (UHE) trazem um desgaste, a longo e curto prazo, ambiental, social e na sua

propria estrutura.

No que se refere a construgdo, muitas empresas acabam utilizando métodos mais baratos
e menos eficaz, gerando grandes problemas como fissuras e trincas, ou seja, com abertura
desses problemas, acaba-se resultando no vazamento da UHE sem muita percep¢do dos

funcionarios.

Com o decorrer do tempo essas patologias podem ocasionar o rompimento da barragem
de forma avangada. As cidades nas suas proximidades, por ndo possuirem um plano
emergencial de forma correta, sofrem diante impacto desse impacto, com alagamentos e
diversos outros riscos. Além disso, as barragens s6 sao fiscalizadas em um periodo minimo de

5 anos e maximo de 12 anos, dependendo de sua categoria de risco.

Dessa forma, o presente trabalho tem o objetivo de demonstrar um método pouco
utilizado devido seu alto custo, entretanto mais seguro: a jusante, que foi o adotado na
constru¢do na UHE mostrando os alteamentos subsequentes a principio sdo feitos para a dire¢ao

da corrente de dgua, até atingir a cota de projeto.

Nesse caso, cada alteamento ¢ estruturado independente do impacto, o que aumenta a
estabilidade da estrutura da UHE. Com o intuito, a analise de risco ¢ uma situacdo que apoia a

engenharia no gerenciamento de seguranca de barragens.

Realizou-se uma pesquisa bibliografica sobre a tematica da construg¢ao de barragens e a
importancia da engenharia neste processo, bem como analisou-se documentos da barragem que

serve como exemplo para a construcao deste artigo.
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Dessa maneira, usa-se a constru¢ao da Usina Hidroelétrica (UHE) Barra da Bratna, que
comecou a ser construida em 2007, no Rio Pomba, e seu lago abrange os municipios de Recreio,

Laranjal, Leopoldina e Cataguases.
REVISAO DE LITERATURA
AS BARRAGENS

Inicialmente, guia-se pelos apontamentos de Leite (2015), que afirma que a implantacao
de hidrelétricas pode gerar impactos ambientais na hidrologia, clima, erosdo e assoreamento,

sismologia, flora, fauna e alteracdo da paisagem.

Na hidrologia impacta com a alteracdo do fluxo de corrente, alteracdo de vazado,
alargamento do leito, aumento da profundidade, elevacdo do nivel do lengol freatico e geragao
de pantanos. Impacta no clima alterando temperatura, umidade relativa, evaporagao,
precipitacdo e ventos. Impacta também através da erosdo marginal com perda do solo e arvores,

gerando assoreamento o que diminui a vida util do reservatério (LEITE, 2015).

Ainda segundo Leite (2015), na sismologia pode causar pequenos tremores de terra. Na
flora provoca perda de biodiversidade, perda de volume Ttil, eleva a concentracdo de matéria
organica com consequente diminuicao do oxigénio dissolvido, produz gés sulfidrico e metano

provocando odores e elevagdo de carbono na atmosfera.

Na fauna provoca perda da biodiversidade, resgate e realocagdo de animais (somente
animais de grande porte conseguem ser salvos, pois aves e invertebrados dificilmente sao

incluidos nos resgates) e provoca migragdo de peixes.

Historicamente, vé-se que as barragens sdo construgdes de muito tempo atras, (ver
Figura 1), onde alguns acontecimentos negativos ndo chegaram a ser registrados. O acidente
com barragens vem acontecendo hé tanto tempo que acabam sendo mais antigos que sua propria
constru¢do. Como exemplo, cita-se a barragem localizada no Egito, que foi elaborada com o
intuito de distribui¢do de 4gua, e logo depois da sua constru¢do sofreu um alagamento por nao
possuir estruturas que suportassem a carga sofrida e, consequentemente, levando toda sua

estrutura aos destrogos.

Nos primordios, os projetistas ndo se preparavam para desafogar cheias dimensionado

para as correntes abundantes em regides secas e aridas como no pais.
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Figura 1 - Barragem de Sadd Al-Kafara, a mais antiga barragem do mundo
Fonte: (MENESCAL, 2009)

Menescal (2009), notou que as barragens de UHE sdao de enorme valor para a sociedade,
quanto na geragdo de energia, mas em uma eventual ocasido no abastecimento de dgua, além
de retencdo de minerais, também podem agregar nos riscos apontados como relevantes para a

sociedade.
A Lein. 12.334/2010 estabeleceu a Politica Nacional de Seguranca de Barragens

— PNSB destinadas a acumulag@o de dgua para quaisquer usos, a disposi¢do final ou
temporaria de rejeitos e a acumulacdo de residuos industriais, criando também o Sistema

Nacional de Informagdes sobre Segurancga de Barragens.

J4

A importancia da atencdo do Estado a questdo de seguranca de Barragens ndo € so
devido a falta de fiscalizag@o para observar como estd o funcionamento, mas principalmente de
acordo com o tempo passado, pois suas estruturas acabam agravando-se os riscos de

rompimento.

Assim, observa-se que simplesmente apenas com a melhoria da seguranca das
barragens, elas poderdo ajudar a sociedade sem deixar acontecer algo de pior até com algum
orgdo nacional, ou seja, as barragens precisam de um enorme controle, especialmente do

Estado.

Segundo Menescal (2009), a importancia da aten¢ao do Estado a questdo de Seguranga

de Barragens:
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Nio s6 devido a falta de cuidados, mas também, ao envelhecimento natural das
barragens, chegou-se a uma situagdo que precisa ser de imediato corrigida, sob o risco
de causar elevados prejuizos a sociedade e ao patrimonio nacional. Somente com um
grande esfor¢o de melhoria da gestdo da seguranca, as barragens poderdo atender as
necessidades da populagdo, sem representarem fonte permanente de riscos
inaceitaveis. Outro aspecto a ser considerado é que a implantagdo de um Sistema
Nacional de Gestdo dos Recursos Hidricos ndo se completard sem a elaboragdo e
implementagdo de um sistema de gestdo da seguranga de barragens, que garanta sua
operagdo com niveis aceitaveis de risco para a populacdo e para o meio ambiente.
Assim, fazendo-se um paralelo com a recente crise econdmica mundial, pode-se
observar que, de forma similar a regulacdo do sistema financeiro, a regulacdo da
gestdo da seguranca de barragens precisa de um forte controle do Estado. A exemplo
do que se observa no mercado financeiro, a pratica demonstra que os proprietarios e
os 6rgdos concedentes estdo sendo incapazes de criar mecanismos auto fiscalizatdorios
para que a questdo da seguranca seja tratada de forma adequada. Além disso, o tema
envolve seguranga publica o que, pela Constituicdo Federal, ¢ um assunto que
necessita de intervengdo do Estado (MENESCAL, 2009, p 27).

Um dos episddios mais recentes e mais conhecidos envolvendo acidentes em barragens
foi a barragem da Cia Vale, que se rompeu em Brumadinho/MG, deixando dezenas de pessoas

desaparecidas e mortas ja estava vindo sofrendo ha trés anos rejeitos da mineragao.

Isso se deve ao método de construgdo dela, que foi o alteamento a montante que
reaproveitava rejeitos de materiais, ou seja, um método mais barato que custou perdas de vida

de um modo devastador.

O método conhecido como "alteamento a montante", no qual a barreira de contencao
recebe camadas do proprio material do rejeito da mineragao, era usado pela mina Cérrego do
Feijao em Brumadinho e também pela mina do Fundado, também da Vale, em Mariana, onde

UMA BARRAGEM SE ROMPEU HA TRES ANOS.
A UHE BARRA DO BRAUNA E O METODO UTILIZADO PARA CONSTRUCAO

A area de pesquisa deste trabalho atinge principalmente o municipio de Recreio/MG,
que, esta inserido na bacia hidrografica do rio Pomba. Esse rio nasce na Serra Conceigao, que
pertence a cadeia da Mantiqueira, no municipio de Barbacena, a 1.100 m de altitude. Apresenta
uma declividade relevante, uma vez que a cerca de 90 km da nascente atinge a altitude de 200m.
Dai em diante o seu curso ¢ menos acidentado passando por Cataguases na cota 165m, Laranjal
na cota 155m, a barragem da Hidrelétrica Barra do Bratna na cota 126m, Santo Anténio de
P4dua na cota 90m e finalmente, alcancando o Paraiba do Sul na cota de 52m, depois de
percorrer 265 km (IEF, 2012). A bacia hidrografica do Rio Pomba, afluente pela margem
esquerda do trecho inferior do Rio Paraiba do Sul, apresenta uma area de drenagem de 8.616
km?, abrangendo 35 municipios mineiros e 3 municipios fluminenses, onde vive uma populagao

de aproximadamente 450 mil habitantes (SILVA, 2014).
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A UHE (ver Figura 2) foi construida no ano de 2007, abrangendo as cidades de Recreio,

Laranjal, Cataguases e Leopoldina.
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Figura 2 - Localizagdo da Barragem UHE Barra do Bratina
Fonte: (SILVA, 2014)

Como ¢ comum nesses empreendimentos, a barragem trouxe varias transformagdes, por
um lado boas e por outro ruins. Salienta-se que barragista ¢ o nome dado aos engenheiros civis
especialistas e responsaveis por acompanhar e construir as barragens e os diques de contengao.
Ao longo do curso de Engenharia, varias matérias explicam e direcionam de acordo com as

normas utilizadas, como e onde construir uma UHE.

As barragens podem ser divididas em dois grupos: as convencionais € nao
convencionais (ver Figura 3). As convencionais sdo as mais utilizadas, como as barragens de
terra homogénea; as barragens de enrocamento que sdo construidas por rochas que tem origem
das escavagoes essenciais para implantagdo das estruturas; e também as barragens de concreto

(MULLER, 2015).

Ja as ndo convencionais (ver Figura 3) sdo as poucas utilizadas, como a de Gabido que
¢ uma obra de pequeno porte, projetada para ser parcial; ja a barragem de Madeira exige
madeiras qualificas e chapas de ago que garantirdo sua seguranca para nao haver vazamento

(MULLER, 2015).
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Figura 3 - Barragens mistas e ndo convencionais
Fonte: (MULLER, 2015)

Existem alguns métodos para a construcao de barragens que sdo a jusante, 0 montante e

o método de linha de centro (ver Figura 4).

O método da jusante que € um dos métodos mais seguros, sendo o mais seguro, para a
construcdo de barragens ¢ constituido de construcdo e alteamento do barramento sempre

jusante.

Branco e Rocha (2010) afirma que as vantagens do método de jusante estdo na sua
resisténcia a carregamentos dinamicos, isto deve-se ao fato de escalonar a construgdo sem
interferir na seguranga, dessa forma facilitando a drenagem, e possuindo baixa suscetibilidade

de liquefagdo e simplicidade na operagao.

O método da montante, que ¢ o mais utilizado por ter custo baixo, porém ndo ¢ muito
seguro, consiste de construcao e alteamento do barramento sempre a montante sobre o rejeito
ja consolidado. O método apresenta um baixo controle construtivo tornando-se critico

principalmente em relagio a seguranga (ARAUJO, 2006).

Segundo Lopes (2016), o método de alteamento & montante representa um desafio no
ambito geotécnico devido as tensdes induzidas, potencial de liquefagdo e ndo consolidagao do

material utilizado como fundagao.
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O método linha de centro consiste na construcao e alteamento do barramento tanto a

montante quanto a jusante, acompanhando um eixo vertical, chamado de linha de centro, sobre
o rejeito depositado a montante e sobre o proprio barramento a jusante. O método da linha de
centro ¢ um método intermedidrio que tenta minimizar as desvantagens entre o método de

montante e o de jusante (PASSOS, 2009).

O sistema de drenagem ¢ formado nada menos pelos drenos, que sdo elementos
populares nos métodos construtivos, além de serem ponderados a notificar o excesso de poro
pressdo devido ao grande movimento de 4gua na barragem. As poténcias de poro pressao sao
acoes favordveis ao movimento. Na hipotese que ndo tenha eficiéncia no sistema de drenagem
em apontar o fluxo na barragem, pode-se ter o incidente do fendomeno chamado piping,
determinado como a erosao interna que provoca a retirada de particulas do interior do solo,
formando “tubos” vazios que acabam acarretando em colapsos e deslizes laterais do terreno.
Este fendmeno ¢ descrito por Marques Filho (2002), ocorrendo em solos pouco coesos onde o

gradiente hidraulico ¢ maior que a coesdo do solo.

Em 2014, alguns estudiosos observaram que a velocidade de disposi¢do de rejeitos e de
alteamentos junto com drenagem ineficiente contribuem para ocorréncia de piping em barragem
a montante, o que pode se expandir para os demais métodos, considerando, o sistema de

drenagem comum a todos os métodos e os alteamentos.
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+ BARRAGEM DE FUNDAO (2015) - MARIANA/ MG
= BARRAGEM MINA DO FEIJAD (2019) - BRUMADINHO/ MG
AMBAS UTILIZAYAM O METODO CONSTRUTIVO DE ALTEAMENTO A MONTANTE

ALTEAMENTO A MONTANTE

Linha de Desckmga

Lagoa de Decantacis Praia de Pajdos

Allsamantos

ALTEAMENTO A JUSANTE

Lagoa da Decantagao Zona Impanme v

ALTEAMENTO POR LINHA DE CENTRO

Lagoa de Decanlagho _ Praia do Fewitos Linha de Descarga

Figura 4 — Métodos de barragem
Fonte: (PASSOS, 2009)

Assim sendo, conforme se vé na Figura 4, os métodos da barragem possuiem
diferengas de formas e construcdo, sendo fundamental o papel da engenharia nesta func¢ao de
gerenciar o melhor método de acordo com cada caso, sempre visando a seguranga e calculando

possiveis riscos.
RISCOS E SEGURANCA DE UMA BARRAGEM

Para um bom funcionamento de uma represa hidrelétrica necessita-se de uma boa
estrutura. A Usina Hidrelétrica Barra do Brauna possui 45180m* ¢ feita de concreto
estrutural,1882ton de aco CA50,39MW de poténcia instalada e 42711m? de formas planas

curvas.

Dessa forma, ¢ possivel notar que suas caracteristicas técnicas sdo projetadas com alto
nivel de confiabilidade e segurancga, ainda assim sendo vistoriada por manutengdes adequadas
para sua preservacdo. Nesse contexto, ¢ necessario enfatizar os riscos e impactos que uma
barragem pode gerar; problemas patoldgicos indubitavelmente ¢ uma das adversidades

corriqueiras de uma UHE.
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Normalmente, de acordo com o que diz Branco e Rocha (2010), os agentes patologicos
sao provocados pela acdo de agentes agressivos, pelo desenvolvimento nao previsto em projeto,
ou pela inadequagdo nas etapas de execugdo. As principais manifestacdes de danos encontrados
nas estruturas sao os desgastes devido o tempo de construgdo e passagem do fluxo de 4gua em
alta velocidade ou contendo detritos que provocam erosdo. Além disso, rupturas que consiste
na perda da integridade estrutural, podendo ocorrer uma liberacio do conteido de um

reservatorio.

Viseu e Almeida (2010) afirmam que a ruptura pode ser considerada um acidente
tecnoldgico de baixa frequéncia, mas com consequéncias potencias muito significativas.
Quando ocorre a ruptura de uma obra de barramento, as vazdes e os niveis podem ser superiores
as maximas do trecho do reservatorio atingindo populacdes ribeirinhas, conforme o grau da

ruptura pode causar perdas em area florestal, acarretando danos para o meio ambiente.

Dessa mesma forma, ¢ cabivel ressaltar que muitas obras sofrem deterioracao devido a
processos quimicos como alcalinizagdo pela consequéncia da grande quantidade de sais no e
também pelo alcali agregado agravada pela presenca levada de umidade no local. Outrossim,
registros apontam para ocorréncias de fissuras e trincas ndo previstas em dadas fases do projeto
que estimulam o risco a vida util da obra. Na sequéncia pode-se analisar outro fator de risco, a
cavitagdo, segundo Schnaid (2012), que ¢ a formagao de bolhas de vapor junto a superficie de
concreto, com liberacao de grande quantidade de energia. Essas bolhas de vapor podem se

formar na 4gua quando num ponto a pressao ¢ reduzida.

Conforme os padrdes estabelecidos pela Politica Nacional de Seguranca de Barragens
(Lei 12.334/2010), as empresas gestoras de barragens necessitam manter corpo técnico
multiespecializado, formado por engenheiros hidraulicos e estruturais, entre outros, que realiza

inspe¢des regulares em ambas unidades e também ajudam a aprimorar o controle.

Desse mesmo modo, as barragens de Hidrelétrica devem ser monitoradas por
instrumentos com controle e seguranga ininterrupto das operagdes. Assim, o trabalho de
averiguacdo, visa manter agdes preventivas que permite confianga nas condigdes fisicas da
barragem. Uma postura primordial que deve ser adotada ¢ manter sempre regulado com o6rgaos
do poder publico, como a Defesa Civil, além de outras entidades de controle, que garantem o
pleno funcionamento trazendo seguridade para os profissionais das empresas e ainda adotar os

mais altos padrdes de controle de qualidade e manutengdo introduzindo mais eficiéncia.
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Outra maneira de estabelecer seguranca ¢ manter os cadastros atualizados das barragens
localizados em rios de dominio, como acontece na Barragem Barra do Brauna, logo, aplica-se
requisitos impostos pelo Sistema Nacional de Informagdes sobre Seguranga de Barragens

(SNISB) que sao elas: altura, capacidade, sobre o reservatdrio e dano potencial.

Em sintese, ¢ notério a importancia das fiscalizagdes no projeto e na finalizagao da obra,

pois qualquer erro cometido pode originar um problema maior na estrutura e funcionamento.

E de suma importancia que haja uma forte preocupagio com a manuten¢do e com a
preven¢do e recuperagdo de patologias que possam se manifestar nos componentes de uma
usina hidrelétrica. Nesse sentido e fundamental entender quais os problemas mais frequentes e
importantes, a partir da analise do caos patologico deve-se avaliar a melhor intervengao para
tal patologia; acompanhar avangos tecnologicos das matérias e dos processos resultara no
emprego de tratamento eficientes e apropriado. Testes em laboratdrios também sdo importantes,

pois estuda-se propriedades de possiveis variagdes e permitem avaliar todo o percurso.

Acidentes com barragens geram grandes problemas sociais € econdmicos como ja foi
dito, além de eventuais perdas de vida, por isso a regulamentacdo faz-se necessario. Desde os
primordios da histéria da humanidade que a seguranca ¢ um alvo de preocupagdo, ademais
ainda ha falhas nesse quesito, pois mesmo com toda inovagdo, ainda surgem acidentes; nesse

caso seguir normas, leis, vistorias ¢ a melhor forma de prevencao.

Contudo, urge que a cultura de seguranca de barragens e gestao de riscos previstas sejam
efetivamente implementadas, somente desta forma, poderdo ser formados os pilares esséncias

a uma engenharia segura, planejada e responsavel.
A ENGENHARIA DA BARRAGEM BARRA DO BRAUNA

O método utilizado para a constru¢ao da UHE em estudo nao ¢ muito utilizado devido
ao seu alto custo, porém a sua seguranca na constru¢do ¢ muito qualificada, mostrando que nao
s6 em barragens, mas em qualquer construcdo que for ser elaborada, necessita-se levar em
consideracdo a seguranga que o método que serd utilizado ird trazer para o ser humano seja

direto ou indiretamente (ver Figura 5).

Ainda que existam muitas opinides criticas sobre os direitos humanos basicos, eles se
fazem presentes em quaisquer discussdes, em nivel mundial. Parte-se do pressuposto, portanto,
que a Seguranca de barragem ¢ um assunto que deva seguir tais discussdes estabelecidas desde
a Declaracao Universal dos Direitos Humanos, adotada em 1948, até os Principios do Rio de

Janeiro, indicados na Conferéncia das Nagdes Unidas sobre o Meio Ambiente e
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Desenvolvimento em 1992 (SCHNAID, 2012). Além das familias que foram desabrigadas para
serem construidas as barragens, ndo s6 da UHE de Bratina, mas acredita-se que a maioria das
pessoas desabrigadas tinham suas rendas eram tiradas das colheitas das terras agora abrigadas

pela construgao.

Figura 5 - Vista panoramica atual da UHE Barra do Bratina
Fonte: (CESBE,2020)

A engenharia da UHE Barra do Brauna contou com o método jusante, que pode ndo ser
o mais utilizado, mas é o mais confidvel em termo de seguranga. Deve-se refletir, ndo s6 das
empresas responsaveis, mas também do engenheiro responsavel que o barato acaba saindo caro
nessa situagdo, pois vidas sdo tiradas se haver um rompimento, perdas pessoais que nao se
estava esperando e do interesse dos grandes o investimento feito em um método de construgao
mais barato e que ndo rendeu o esperado. Entdo um investimento a mais ndo ¢ um gasto
excessivo, mas sim um investimento mais seguro e que lhe rendera frutos melhores 14 na frente

(ver Figura 6).

Figura 6 - Vista aérea da UHE Barra do Bratina em operagio
Fonte: (CESBE,2020)
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No ano de 2015 a barragem de Mariana também localizada no estado de Minas Gerais
foi rompida e causou perdas irreparaveis pela humanidade. O método utilizado na construgdo
dela foi a montante que apresenta um baixo controle construtivo tornando-se critico
principalmente em relacdo a seguranca. No caso de Mariana um dos fatores foi o descuido de
analisar a terra que estava retendo muita dgua e acabou rompendo, ou seja, utilizar aparelhos
especificos ¢ de suma importancia e também fazer a drenagem para nao ficar com acumulo de

agua (LOPES, 2016).

Ja no método da UHE de Brauna, acaba-se passando essa seguranca a mais porque a
barragem cresce para fora e ndo para dentro. A cada alteamento, a barragem vai sendo
construida sobre o natural, ou seja, no solo firme. E notério que com isso a barragem gasta mais
material e ficando mais caro o custo, mas acredita-se que nessa situacao a seguranca deve estar

em primeiro lugar.
A ENGENHARIA DE SEGURANCA DO TRABALHO NA BARRAGEM

A ruptura de uma barragem gera inimeras consequéncias, causando perdas humanas e
impactos socioambientais. Com isso, observa-se a importancia de profissionais na aérea de
seguranga do trabalho, onde eles identificam riscos, fiscalizam o local para a prevencao de
acidentes, leciona treinamentos para uso corretos de EPI's, evasdo da regido monitorada e

inspecao e monitoramento.

Dessa forma, ¢ observado a negligencia de partes de muitas empresas barragistas, onde
as mesmas se contradizem na conformidade com a Lei Federal 12.334, onde estabeleceu-se a
Politica Nacional de Seguranga de Barragens (PNSB), essas leis mostram que ainda € necessario
negocios e geram interesses lucrativos, por esse motivo ¢ imprescindivel maior fiscalizagdo e

leis de protegdo tanto para trabalhadores como a populagdo em geral.

Nao obstante, mostra-se necessario implementagdes de um Setor ou Departamento de
Seguranga de Barragens estruturado, com qualificacdo de engenheiros e técnicos em seguranca
do trabalho, ainda sim, com revisdes dos projetos de modo a verificagdo nas barragens para
garantia de monitoramentos de riscos ao longo de sua estrutura e feita por profissionais diferente
da elaborag¢do do projeto. Além da manutencdo que ¢ imprescindivel e a documentacdo de
Seguranca de Barragens exigida por lei se forma correta e obrigatéria. Ter uma equipe
experiente e qualificada e que estd incentivada a colaborar com o grupo e clientes, é de um

diferencial desejavel.
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, faz-se necessaria uma complementacdo nas instituigdes que
promovem as monitoragdes das barragens. Observa-se ao decorrer desta sintese que €
imprescindivel que todas as barragens sejam vistorias no minimo de tempo possivel para que

acidentes graves ja citados ndo ocorram.

A Barragem Barra do Brauna possui um diferencial favoravel pois foi construida pela
técnica mais aconselhada, a jusante, que além de ser segura, facilita seu funcionamento. No
entanto, o custo ¢ relativamente alto; dessa forma, cabe aos financiadores proporcionarem

recursos para esse que método melhore a qualidades das usinas no territorio brasileiro.

Nota-se também defici€ncias patoldgicas pelo tempo ou desenvolvido pelo material
utilizado, para combater essa barreira, além da monitoria ja citada que ¢ o primordial de
qualquer obra, ¢ valido também a inspecao dos profissionais, a qualificacdo e experiéncia ¢ um

fator principal para obter uma qualidade méaxima.

Por tudo isso, ¢ imprescindivel também que todos os materiais sejam de qualidade e
testados para que nao haja degradacdes a curto prazo, sendo muito importante também seguir
corretamente todas as leis efetivas nas construcdes de barragens, além do amparo sobre

qualquer ato que vier a ocorrer, auxiliando na compreensao dos direitos e deveres.

Com a constru¢do da UHE Barra do Bratina houve a geragdo de inimeros empregos na
regido, o que contribuiu para melhorias econdmicas. A criacao do lago da represa favoreceu o
surgimento de diversas atividades, como turismo, piscicultura, dentre outras, que favoreceram
o desenvolvimento econdmico das cidades ao seu redor. Em contrapartida, a criagdo da UHE
também trouxe consigo a remoc¢do de uma parte da populagdo rural de suas propriedades, algo
que prejudica a agricultura familiar, e afeta a historia e a cultura dessa populacao que precisou
ser retirada de onde vivia. A constru¢do também causou a perda de solo agricultavel, perda de
espécies de plantas e animais, perda de recursos madeireiros, e inimeras modificagdes na

geometria hidraulica do rio.

No sentido da engenharia propriamente dita nos casos de barragem, fica claro que os
engenheiros civis especializados em barragens (barragistas), devem ser profissionais bem
capacitados ndo apenas na area especifica rotineira da sala de aula, mas também ultrapassem o
ambito universitario para discutir como as barragens afetam a populagdo de maneira positiva e

negativa, e como desenvolver uma solucao para cada situacao.
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Desse modo, ¢ fundamental uma ac¢do que atue junto ao meio ambiente, pois sabe-se
que ha muita degradagdo ambiental por consequéncias de construgdes da UHE e como
revolucionar essa fonte de energia considerada limpa e renovavel seja realmente o que na teoria

aparenta a melhor opgao.

Outro fator de grande relevancia observado ao longo do trabalho foi a eficacia da
Barragem Barra do Bratina, no qual pode-se considerar um modelo para as demais, pois mesmo
sendo uma barragem de porte pequeno, contribuiu para suas cidades adjacentes como na

situacao financeiras das necessidades basicas.

A barragem apresenta poucas degradacgdes pela sua estrutura e bom funcionamento ao
longo de seus 13 anos de uso. Pode-se concluir entdo que o setor hidrelétrico brasileiro ¢é
peculiar, devido aos recursos hidrelétricos de que o pais dispde; para a mitigagdao dos riscos o
Plano de Acao de Emergéncia ¢ adequado para solucionar e identificar situacdes de emergéncia
para a barragem e estabelece procedimentos técnicos e administrativos. Esse plano deve ser
fiscalizado rigorosamente, pois atua no auxilio da seguranca e na prevenc¢ao. Como ja foi dito,
em qualquer método escolhido para a construcao da UHE ¢ preciso evitar acidades, com isso
deve-se procurar a promover a segurancga das barragens com atuacdo em dois niveis como esta

descrito no

Plano Emergencial: a Gestdo em exploragdo normal e a Gestdo em situagdo de
emergeéncia, a primeira refere-se as atividades de manutencao, observagao de rotina e inspec¢ao;
e a segunda estd na parte da mobilizagdo de meios materiais e de recursos técnicos e

especializados e na minimizacao de danos.

Esses sao algumas fases necessarias para que a Usina Hidrelétrica esteja segura, sendo
uma série de regulamentacoes, vistorias e estudos basicos para que uma barragem possa atender
uma populagdo. Assim, torna-se muito preciso todo projeto da obra, onde ndo apenas uma area
¢ responsavel, mas também diversos ambitos sdo essenciais, € o engenheiro civil pode ser

considerado um dos pilares desta equipe.
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RESUMO

O presente documento tem como objetivo elaborar um mapa de riscos ambientais de um centro
de triagem localizado em um distrito rural do municipio de Natividade- RJ. Trata-se de uma
pesquisa qualitativa e descritiva, do tipo estudo de caso apods entrevista com 7 funcionarios do
local e andlise das dependéncias do estabelecimento. Observou-se a presenga de riscos fisicos,
quimicos, biologicos, ergondmicos e chances de acidentes no local. Os ambientes com maior
quantitativo de riscos foram: o consultorio médico e a sala de enfermagen. Frente a este cenario,
com o intuito de direcionar a¢des de prevengdo ao possivel adoecimento gerado pelo meio
ocupacional, a elaboragdo de um mapa de risco torna-se primordial. Recomenda-se, portanto, a
replicagdao dessa metodologia em outras localidades.

PALAVRAS-CHAVE: Seguranga, Satde, COVID-19.

ABSTRACT

This document aims to prepare an environmental risk map of a screening center located in a
rural district in the municipality of Natividade-RJ. It is a qualitative and descriptive research,
of the case study type after interviewing 7 employees of the place and analysis of the premises
of the establishment. The presence of physical, chemical, biological, ergonomic risks and
chances of accidents at the site were observed. The environments with the highest quantity of
risks were: the doctor's office and the nursing room. In view of this scenario, with the aim of
directing actions to prevent the possible illness generated by the occupational environment, the
elaboration of a risk map becomes essential. Therefore, it is recommended that this
methodology be replicated in other locations.

KEYWORDS: Safety, Health, COVID-19.

INTRODUCAO

Os acidentes de trabalho (AT) constituem o maior agravo a saide dos colaboradores
brasileiros, sendo o Brasil a quarta nacdo do mundo com maior indice de acidentes de trabalho,
estando atras apenas da China, India e Indonésia (SANTOS et al., 2019). No artigo 6° da Lei n°

8.080/90, o campo da saude do trabalhador ¢ definido como um conjunto de acdes que se
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destinam a promocgao e protecdo dos trabalhadores, bem como a reabilitacdo e a recuperacao
dos colaboradores submetidos aos riscos € agravos provenientes das condigdes de trabalho
(ANUNCIACAO et al., 2015). Nesse cenario, a Seguranga do Trabalho surge como uma 4area
de estudo que visa minimizar os riscos prejudicais a saude do trabalhador, por meio de normas

e procedimentos.

Todo e qualquer ambiente de trabalho apresenta riscos ocupacionais para os individuos
que nele exercem suas atividades, cuja incidéncia pode ser em menor ou maior gravidade. De
acordo com o Programa Nacional de Qualificagdo de Chefias Intermédias — PRONACI (2003,
p. 11) o risco pode ser definido como “‘causa/fendmeno capaz de provocar uma lesdo ou dano
para saude. E, normalmente, medido em fungdo da probabilidade e das consequéncias da
ocorréncia de um acidente”. O Ministério do Trabalho e Emprego (2010) define risco como a
exposicao de individuos a perigos, podendo ser dimensionada em fun¢do da sua probabilidade

e gravidade.

A legislagdo trabalhista brasileira classifica os riscos em: mecanicos, quimicos, fisicos,
ergondmicos e bioldgicos (MATTOS; MASCULO, 2011). Eles também podem ser mensurados
conforme o seu grau intensidade: grande, médio ou pequeno. A Portaria n® 5, de 17 de agosto
de 1992, do Ministério do Trabalho e Emprego, exige que as organizagdes, a partir de
determinado quantitativo de colaboradores, elabore uma Comissao Interna de Prevencao de
Acidentes (CIPA), o que implica no desenvolvimento de um mapa de riscos ambientais, visando
a indicag@o dos riscos que o trabalhador estd exposto durante a sua jornada trabalhista. Um
mapa de riscos ambientais consiste na representacao grafica dos riscos presentes nos locais de
trabalho, inerentes ou ndo aos processos produtivos. Estes sdo elaborados a partir de uma analise
quantitativa de riscos, a qual ¢ definida por Louzada et al. (2006) como o processo de identificar
e avaliar os riscos e os seus impactos a satide do trabalhador. Esse instrumento viabiliza o
planejamento e implementacao de praticas de prevengdo as doencas ocupacionais e acidentes,

promogao da saude e qualidade de vida no trabalho.

Destarte, o presente capitulo objetiva elaborar um mapa de riscos ambientais de um
centro de triagem — COVID-19 — localizado em um distrito rural do municipio de Natividade-
RJ. A iniciativa de realizar o mapeamento de riscos do centro de triagem em questdo foi
desencadeada pela necessidade de adequar este ambiente 8 Norma Regulamentadora — NR 32,
que estabelece as diretrizes basicas para a implementacao de medidas de protecdo a satude e
seguranga dos trabalhadores dos servigos de satde. O que torna necessario a elaboragdo de um

mapa de risco do local para que todos os profissionais de saide que nele atuam tenham
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conhecimento sobre os diversos fatores de risco que estdo expostos, contribuindo para a

profilaxia e minimizacao de acidentes.
METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa e descritiva, do tipo estudo de caso realizada no
primeiro semestre de 2021, em um centro de triagem (COVID), exclusivamente publico e
financiado pelo Sistema Unico de Satude (SUS), que tem como abrangéncia um distrito rural do
municipio de Natividade-RJ; contando com 7 funcionarios, incluindo: 1 enfermeira, 2 técnicos
de enfermagem, 1 médica, 1 auxiliar de servicos gerais, 1 seguranga e 1 auxiliar administrativo.
Para elaborar o mapa de riscos ambientais foi feita uma integracdo junto aos profissionais
supracitados por meio de um questiondrio. Primeiramente, foram levantadas as atividades
desenvolvidas em cada setor e os processos de trabalho. Em segundo momento, identificaram-
se os riscos existentes no local de acordo com a classificagdo especifica (Quadro 01) e,
posteriormente, foi verificado o grau de intensidade dos riscos em questdo. A partir das

observac¢des do setor, criou-se uma planta baixa identificando os riscos em cada local.

Quadro 01: Classificacdo e descrigdo dos principais riscos ocupacionais em grupos, de acordo com sua natureza
e padronizagdo das cores correspondentes

Risco Descricao

Fisico Calor, frio, ruido, umidade, pressdes, vibracdes, radiagdes
1onizantes e ndo ionizantes, etc

Gases, fumos, vapores, poeiras, neblinas, etc

Parasitas, bactérias, fungos, virus, protozodarios, insetos, etc.

Monotonia, ritmo excessivo, movimentos repetitivos, transporte
e levantamento de peso, longas jornadas de trabalho, estresse,

Ergonémico .
g postura inadequada, etc.

[luminagao inadequada, maquinas e equipamentos sem protegao,
quedas, animais pegonhentos, eletricidade, explosao ou
incéndios, arranjo fisico inadequado, etc.

Fonte: Anunciacio et al. (2015)
RESULTADOS E DISCUSSAO

Ap6s ser feita uma andlise com os dados obtidos por meio dos questionarios aplicados
com os membros da organizacao, foi construido, por fim, o mapa de acordo com cada tipo de

risco e seu grau de intensidade (Figura 01)
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Figura 1 — Mapa de risco do centro de triagem objeto de estudo

Banheira feminino

Banheiro masculing

N
°

Qoeooo-
Qoo

Consultorio médico Sala de enfermagem Sala de espera

Intensidade dos riscos Grupos de risco
mmmm  Risco Quimico ===  Risco Fisico
. . . I RiscoAcidente 1  Risco Ergonémico
Grande Médio  Pequeno I Risco Biologico

Fonte: elaborado pelos autores

Os centros de triagem — COVID-19 — contam com profissionais da satide capacitados
para atuarem na linha de frente do combate ao virus. Sua finalidade ¢ garantir que individuos
com sintomas caracteristicos da doenca sejam atendidos com mais agilidade, evitando, assim,
a lotacao de ambientes hospitalares, os quais estdo destinados ao atendimento de casos mais
graves da moléstia. Nos processos executados nos centros de triagem, os profissionais de saude
ficam expostos a riscos que podem comprometer a sua saude e integridade fisica. O centro de
triagem objeto de estudo encontra-se localizado no noroeste do estado do Rio de Janeiro,
proximo a Unidade Basica de Satde (UBS), e funciona de segunda-feira a sexta-feira, das 08h

as 17h.

A efetividade dos mapas de risco na area da saude foi certificada em uma clinica renal
em que foi realizada uma analise dos riscos ocupacionais de 79 colaboradores (SANTOS et al.,
2019). Ainda segundo os autores, o levantamento tornou possivel a andlise dos riscos
ergondomicos elucidados por meio do mapa. No ambito da satde, de acordo com Jesus et al.
(2017), outras pesquisas estao direcionando uma aplicabilidade satisfatoria do uso de mapa de

risco em instituicdes hospitalares e setores da saude.
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Independentemente dos cargos que ocupam, os profissionais de satde estdo expostos a
diversos riscos em seu ambiente de trabalho, sobretudo a contaminagao com agentes biologicos,
o que pode gerar doengas infecciosas que comprometem a saide dos profissionais e de seus
pacientes. Os ambientes com maior quantitativo de riscos foram: consultério médico e a sala

de enfermagem.

Riscos bioldgicos: sdo agentes provenientes de patogénicos do corpo humano, que

podem provocar contdgio entre os colaboradores (CARVALHO; LUZ, 2018). Devido a
pandemia da COVID-19 e por se tratar de um centro de triagem dessa patologia com alto
potencial de transmissdo entre humanos, o risco bioldgico em todos os setores do ambiente foi

classificado como um risco em grande grau de intensidade.

Riscos ergondmicos: estdao relacionados a interacao do trabalho e aos meios de trabalho

com o colaborador (QUARTO et al., 2018a). No centro de triagem, o risco ergondmico foi
classificado em grande grau de intensidade, na sala de espera, devido ao auxiliar administrativo
exercer sua fungdo em uma mesa de computador. Nos demais setores (sala de enfermagem e

consultorio médico) o risco foi classificado em pequeno grau de intensidade.

Riscos quimicos: Sdo riscos gerados pelo manuseio de substancias quimicas, assim

como pela administragdo de medicamentos que podem vir a provocar alergias e at¢ mesmo
neoplasias (QUARTO et al., 2018b). Esse risco ¢ considerado em grau médio, no consultorio
médico e na sala de enfermagem, pois os profissionais da enfermagem e de medicina

administram medicamentos e outras substancias quimicas durante a sua jornada de trabalho.

Riscos fisicos: sdo riscos ocasionados por radiagdes, ruidos, temperatura, eletricidade e
iluminagdo (QUARTO et al., 2018b). O risco fisico foi classificado de grau médio, na sala de
enfermagem e no consultorio médico do centro de triagem, pois, na pesquisa de campo, foi
observado que esses postos de trabalho possuem uma lampada queimada. Na sala de espera, o

risco fisico esta classificado como pequeno.

Riscos de acidente: qualquer fator que coloque o profissional em uma situacio

vulneréavel de risco, bem como a sua dignidade, seu bem estar psiquico e seu bem estar fisico,
pode ser considerado um risco de acidente (QUARTO et al., 2018b). De acordo com Camisassa
(2015), a sobrecarga de trabalho e trabalhos noturnos sdo considerados agentes de acidente,
logo o risco de acidente foi classificado em grau médio, na sala de enfermagem e no consultorio
médico, devido a carga horaria de trabalho exaustiva desses profissionais. Na sala de espera, o

risco de acidente esta classificado em grau pequeno.
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CONSIDERACOES FINAIS

A metodologia de elaboragao de mapa de risco se presta a implementagao e reforcos das
medidas de seguranca, vigilancia em satde do trabalhador e qualidade de vida no trabalho, visto
que refor¢a ou cria a consciéncia dos riscos presentes em um ambiente. A presente pesquisa
possibilitou o levantamento dos riscos do centro de triagem (COVID-19) objeto de estudo.
Todos os riscos citados podem ocasionar acidentes bioldgicos e ocupacionais com diferentes
niveis de gravidade, incluindo os irreversiveis. No ambito das investigacdes, o mapa de risco
demonstrou ser um instrumento facilitador no gerenciamento de riscos no contexto do centro
de triagem, uma vez que permite uma melhor compreensao dos agravos que podem ocorrer nos
colaboradores deste servigo. Cabe mencionar que o mapa de risco permite uma avaliagao
superficial, porém ndo menos importante, o que torna necessario a ado¢ao de outras medidas
preventivas, como campanhas de conscientizacdo e o estabelecimento de um Programa de

Prevencdo de Riscos Ambientais (PPRA).

Todo ambiente destinado a servigos de satde possui riscos, devido & complexidade das
tarefas executadas no local, de modo que os trabalhadores fiquem expostos a agentes
bioldgicos, quimicos, ergondmicos, acidentes e fisicos. Frente a este cenario, a elaboracao de
um mapa de risco conforme realizado na pesquisa em questdo, ¢ primordial. Além disso, ¢
necessario que os trabalhadores participem do processo de confecgdo do mesmo e saibam 1é-lo
para que haja um controle eficaz dos riscos. Recomenda-se, portanto, a replicacdo dessa

metodologia em outras localidades.
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RESUMO

O presente artigo faz uma abordagem tedrica sobre as principais doengas relacionadas ao
trabalho que mais incapacitam trabalhadores no Brasil, mostrando a necessidade de aplicagao
de medidas preventivas para evitar acidentes e doengas no trabalho. Além disso, foi realizada
uma analise sobre o numero de acidentes e doengas do trabalho registrados na Regido Sudeste
brasileira com o objetivo de identificar quais sdo as quatro doengas que mais afastam
trabalhadores de seu local de servico. Também ¢ falado sobre saude ocupacional, mostrando
quais sdo os principais programas de prevencdo exigidos por lei, e a importancia da sua
aplicacdo nas instituigdes. Concluiu-se que a saude ocupacional ¢ um pilar importante para o
desenvolvimento de uma empresa, além de ser necessaria para prevenir e garantir seguranga do
trabalhador.

PALAVRAS-CHAYVE: Satude ocupacional, doengas no trabalho, acidentes do trabalho.

ABSTRACT

This article presents a theoretical approach to the main work-related diseases that most
incapacitate workers in Brazil, showing the need to apply preventive measures to avoid
accidents and illnesses at work. In addition, an analysis was carried out on the number of
accidents and illnesses at work registered in the Southeast region of Brazil, with the aim of
identifying the four that most distance workers from their place of service. Occupational health
is also discussed, showing which are the main prevention programs required by law, and the
importance of application in institutions. It was concluded that occupational health is an
important pillar for the development of a company, in addition to being necessary to prevent
and guarantee worker safety.

KEYWORDS: Occupational health, occupational diseases, occupational accidents.

INTRODUCAO

Na década de 70 o Brasil foi campedo em registros em acidentes do trabalho. A partir
dai, foram realizadas diversas mudancas nas leis trabalhistas com o intuito de garantir satde e
seguranca ao trabalhador. Dentro deste periodo de luta para garantir a saude e a dignidade ao
trabalhador, surgiu a Legislagdo de Seguranga do Trabalho (ULGUIM; MUNIZ; WIKIN,
2018).
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As Doengas Relacionadas ao Trabalho - DRT sdo aquelas que os danos causados a saude
do trabalhador sdao gerados devido a sua atividade ou exposi¢do aos riscos presentes no seu
ambiente de trabalho (INSS, 2017). De acordo com o Ministério da Satde, as doencas
relacionadas ao trabalho que mais atingem os trabalhadores brasileiros sdo: Lesao por Esforco
Repetitivo (LER), Dermatose Ocupacional, Perda da Sensibilidade Auditiva e Doengas

Respiratorias.

Conforme o Instituto Nacional de Seguro Social - INSS foram registrados 941.732
acidentes de trabalho na regido sudeste brasileira nos anos de 2015 a 2017, dentre desses valores
2,22% representam as doencas do trabalho. A falta de medidas preventivas a satide e seguranga
do trabalhador é um grande atenuante dessa porcentagem. A promocao de saide ocupacional
vem sendo um assunto de grande discussdo no setor industrial, uma vez que a incorporacgao de
politicas de prevengdo, faz com que o numero de registros de acidente e doencas no trabalho

reduzam de forma significativa.

Neste contexto, este artigo tem como objetivo apresentar quais sao as principais doengas
relacionadas ao trabalho e a importancia da incorporagao nas empresas de medidas de
prevencdo a saude e a seguranca do trabalhador. Também sdo apresentados neste trabalho, os
nimeros de acidentes registrados no INSS devido as doencas do trabalho, no periodo de 2015
a 2017, no sudeste brasileiro, mostrando a taxa de decrescimento das doengas no trabalho com

O passar dos anos.

Para o desenvolvimento da presente pesquisa, optou-se por uma abordagem qualitativa,
logo, foram apresentados elementos teéricos de estudos ja divulgados sobre o assunto proposto.
Quanto a natureza, esse estudo caracteriza-se sendo descritivo-exploratorio, ou seja, sua
finalidade ¢ buscar familiaridade com o tema (GIL, 2010). A busca de documentos foi realizada
na base dados: Google Académico. Em um segundo momento, foram discutidos dados

secundarios de dominio publico disponiveis no Instituto Nacional do Seguro Social (INSS).
DESENVOLVIMENTO
ACIDENTES E DOENCAS NO TRABALHO

A Lei 8.213, de 24 de julho de 1991 em seu artigo 19 define acidente do trabalho como
sendo: “o acidente que ocorre pelo exercicio do trabalho a servico da empresa, ou de
empregador doméstico, ou pelo exercicio do trabalho do segurado especial, provocando lesao
corporal ou perturbagdo funcional, de carater temporario ou permanente”. O INSS divide os

acidentes do trabalho em dois grupos, os acidentes com cuja Comunicacdo de Acidentes do
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Trabalho — CAT foi registrada no INSS e os acidentes cuja Comunicacdo de Acidentes do
Trabalho — CAT nao foi registrada no INSS. Dentro do grupo dos acidentes com CAT

registrado, existem os grupos dos acidentes tipicos, acidentes de trajeto e doengas do trabalho.

Os acidentes tipicos, sdo aqueles que ocorrem devido a atividade que o trabalhador
exerce, podendo ocorrer dentro ou fora da empresa (AEAT, 2017). Sao exemplos de acidentes
tipicos: um serralheiro se corta com uma serra, um entregador sofre um acidente no transito,
um trabalhador da construgdo civil se machuca com alguma ferramenta de trabalho. J& os
acidentes de trajeto sdo aqueles que ocorrem no trajeto percorrido pelo trabalhador de sua

residéncia até o seu local de trabalho ou do trabalho até sua residéncia (AEAT, 2017).

O Anuario Estatistico de Acidentes do Trabalho — AEAT (2017) do INSS define como
doengas profissionais aquelas produzidas ou desencadeadas pelo exercicio do trabalho peculiar
a determinado ramo de atividade; j4 as doencas do trabalho, sdo aquelas adquiridas ou
desencadeadas em fung¢do das condi¢des em que o trabalho € realizado, podendo ser agravadas
por fatores de risco presentes nos ambientes de trabalho. Segundo Santos et al. (2017), os riscos
considerados no local de trabalho sdo: Agentes fisicos (ruido, vibracao, calor, etc.), Agentes
quimicos (substancias toxicas de gases, fumo, névoa, neblina e/ou poeira), Agentes biolodgicos
(bactérias, fungos, parasitas, etc.), Organizagdo do trabalho (pressio da chefia por
produtividade, ritmo acelerado, repetitividade de movimento, etc.). Outro fator importante
relacionado as doengas do trabalho, estd no tempo que elas podem demorara para se
manifestarem. Ainda conforme Santos et al. (2017) algumas doengas do trabalho se
manifestam de forma lenta, podendo demorar até mais de 20 anos para aparecerem os sintomas,

0 que gera um agravante na hora de relacionar a doenga sob investigacao e o trabalho.
PRINCIPAIS DOENCAS DO TRABALHO E SUAS FORMAS DE PREVENCAO

Sao inimeras as doengas que podem ser geradas devido a atividade laboral. De acordo
com Sanches et al. (2010), as principais doengas relacionadas ao trabalho que mais atingem os
trabalhadores brasileiros sdao: Lesdo por Esfor¢o Repetitivo (LER), Dermatose Ocupacional,

Perda da Sensibilidade Auditiva e Doencas Respiratorias.

Lesdao por Esfor¢co Repetitivo (LER): Sdo as lesdes ocasionadas pela realizagdo de
atividades repetitivas, com postura inadequada. Para a prevengao dessa doenca ¢ recomendado
realizar pausas durante o trabalho além da pratica da ginastica laboral (PESTANA et al., 2017).
Para se chegar ao diagnoéstico da LER ¢ feito um estudo da vida passada e atual do profissional

e um exame fisico. Nesse processo, considera-se a frequéncia dos movimentos, a postura,
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condi¢des ambientais, a fungdo exercida durante o trabalho, se existe uma pausa no servigo, os
equipamentos que sao empregados e principalmente as relagdes com os colegas e seus
superiores (SANCHES et al., 2010). As pesquisas acerca das doengas ocupacionais como a
LER estdo ganhando cada vez mais espago e importancia no contexto académico, visto a

necessidade de subsidiar estudos relacionados a saude do trabalhador.

Dermatose ocupacional: sdo as doengas causadas na pele, mucosa e anexa, devido a
exposicao do trabalhador a algum meio nocivo na hora de realizar seu trabalho. Sao exemplos
dessas doengas: dermatite de contato, ulceracdes, infeccdes e canceres. Para a prevencgdo ¢
recomendado o uso de Equipamentos de Protecio Individual — EPI (JOAO; BRANDAO, 2021).
Ainda segundo os autores, esta patologia afeta individuos de todas as faixas etarias e as
industrias nas quais os colaboradores correm mais risco incluem: produgdo de alimentos,
manufatura, operagdo de maquinas, metalirgicas, servigos de motores, trabalho em couro e

silvicultura.

Perda da Sensibilidade Auditiva: doenga relacionada a diminui¢do da capacidade
auditiva devido a exposi¢ao continua do trabalhador a grandes ruidos (CUNHA; CORTES;
FERREIRA, 2019). A preveng¢ao desta doenca se da ataras do uso de Equipamentos de Protecao
Individual — EPI adequado, como o protetor auricular. Dentro desse cendrio, se faz importante
a realizagdo do Programa de Conservagdo Auditiva (PCA) visto que, o PCA ¢ uma ferramenta
que auxilia no desenvolvimento de agdes de carater preventivo no que diz respeito as perdas

auditivas relacionadas ao trabalho (SILVA et al., 2021).

Doengas Respiratorias: sdo as doencas relacionadas com a inalagdo de materiais toxicos
ou nocivos a saude do trabalhador (BARNES et al., 2019). Sao exemplos de doencas
respiratorias: Pneumoconioses, Silicose, Asbestose e asma. A prevencao se da através do uso
de Equipamentos de Protecao Individual — EPI adequados ao tipo de ambiente que o trabalhador

serd exposto.
DOENCAS DO TRABALHO NA REGIAO SUDESTE

De acordo com os dados publicado no Anuério Estatistico de Acidentes do Trabalho -
AEAT, a quantidade total de acidentes do trabalho registradas, por situagdo do registro e motivo
segundo a Classificagdo Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE) no Brasil no periodo de
2015 a 2017 somam um total de 941.732 acidentes registrados para a Regido Sudeste brasileira.
Dentro deste somatorio, 2,22% dos acidentes registrados sdo referentes a doengas do trabalho,

como pode ser observado no Grafico 01.

Editora e-Publicar — Satde e seguranca ocupacional: dialogos interdisciplinares



Grafico 01 - Acidentes do Trabalho no periodo de 2015 a
2017

m Doengas do Trabalho ~ m Outros Motivos
Fonte: INSS (2017)

Ao analisar a Regido Sudeste, o estado de S3o Paulo registou 13.388 acidentes do
trabalho relacionados com doengas do trabalho, sendo o estado com maior nimero de registros.
Em seguida vem o estado do Rio de Janeiro com 4.078 registros, Minas Gerais com 2.978 e
Espirito Santo com 419. O Grafico 02 mostra o nimero de doencas registrados em cada um dos

anos nos quatro estados.

Grafico 02 - Numero de doengas do trabalho registradas na Regido

Sudeste
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Fonte: INSS (2017)

Observando o Grafico 02 ¢ possivel notar um decréscimo do niimero de doencas
registradas nos quatro estados, com exce¢ao de minas gerais que houve um aumento no ano de
2016, porém o numero de registros voltou a diminuir no ano seguindo. Este decréscimo esté
relacionado com implementa¢do de medidas preventivas a saude do trabalhador e a aplicacao

de saude ocupacional dentro das empresas.
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A Tabela 1 mostra o nimero de casos das quatro doengas ocupacionais que mais foram
registradas no INSS no periodo de 2015 a 2017 na Regido Sudeste. Nota-se que nos trés anos
analisados, a doenga com maior nimero de casos registrados foi a Lesdo no Ombro, um total
de 4.469 casos, em seguida Sinovite e Tenossinovite, Dorsalgia e Transtornos de Discos

Intervertebrais.

Tabela 1: Doengas registradas nos anos de 2015 a 2017 na Regido Sudeste

Ano Lesdo no Sinovite e Dorsalgia | Transtornos de Discos
Ombro Tenossinovite Intervertebrais.

2015 1.903 950 564 527

2016 1.668 800 443 477

2017 898 559 297 239

Total 4.469 2.309 1.304 1.243

Fonte: INSS (2017)

Analisando a Tabela 1, € possivel observar que todas as quatro doencas do trabalho mais
registradas sd3o enquadradas como LER/Dort. Ou seja, LER/Dort ¢ a doenca do trabalho que
mais causou incapacidade de trabalho na regido Sudeste no periodo de 2015 a 2017. A partir
dessa analise, fica claro que a aplicagao de satide ocupacional dentro das empresas ¢ de extrema
importancia para evitar o afastamento do trabalhador da sua atividade laboral, além de prevenir

essas e outras doengas do trabalho.
SAUDE OCUPACIONAL

A saude ocupacional ¢ a ciéncia que cuida da satde do colaborador de forma preventiva
no ambiente de trabalho, analisando os riscos que 0 mesmo esteja exposto e promovendo agdes

de prevengao a acidentes e doengas do trabalhador, visando um maior bem-estar fisico e mental

(LEITAO; FERNANDES; TAMOS, 2008).

Para padronizar, fiscalizar e orientar as empresas, o Ministério do Trabalho e Emprego,
aprovou a criacao de 37 Normas Regulamentadoras -NRs relacionadas a seguranga e satide no
trabalho. A Consolidagdo da Leis Trabalhistas — CLT estabelece alguns programas que devem
ser adotados referentes a seguranca do trabalhador, sendo exemplos deles: Programa de
Prevencao a Riscos Ambientas - PPRA e Programa de Saude Médico Ocupacional - PCMSO,

Comissao Interna de Prevencdo de Acidentes (CIPA), além de outros programas.
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De acordo com a Norma Regulamentadora 9 — NR9, o PPRA ¢ um programa no qual ¢
avaliado os riscos ambientais existem no ambiente de trabalho, buscando antecipar e avaliar as
possiveis causas de acidentes, com o objetivo de preservar a saude e integridade do trabalhador
(CUNHA; CORTES; FERREIRA, 2019). As etapas estabelecidas pela NR9 que o PPRA deve

obedecer s3o as seguintes:

e antecipagdo e reconhecimentos dos riscos;

e estabelecimento de prioridades e metas de avaliagdo e controle;
e avaliacdo dos riscos e da exposi¢ao dos trabalhadores;

e implantagdo de medidas de controle e avaliagdo de sua eficacia;
e monitoramento da exposi¢ao aos riscos;

e registro e divulgagdo dos dados.

O PCMSO ¢ um programa exigido pela NR 7 para empresas, que tem como objetivo
definir quais sdo os exames médicos que o colaborador deve realizar de acordo com sua
atividade, para poder exercer sua funcao (NR 7) (CUNHA; CORTES; FERREIRA, 2019). Ou
seja, o PCMSO ¢ feito logo apds o PPRA, uma vez que o PPRA vai determinar os riscos no
ambiente de trabalho, o PCMSO vai definir quais sdo os exames necessarios de acordo com os

riscos analisado.

Os exames médicos obrigatdrios que devem ser incluidos no PCMSO de acordo com a

NR 7 sdo:

e admissional,;

e periddico;

e de retorno ao trabalho;
e de mudanga de funcao;

e demissional.

A CIPA consiste em uma comissao interna de acidentes que tem por objetivo a
conscientizacdo dos colaboradores sobre os riscos do ambiente de trabalho, além de promover
acoes educativas e preventivas contra os acidentes no trabalho (OLIVEIRA; VENTURA,
2008). Ainda segundo dos autores, os processos de prevengao pautam-se na seguranga, higiene,
ergonomia e psicossociologia. A NR que rege o funcionamento da CIPA dentro de uma
institui¢do ¢ a NRS, ela estabelece que a composi¢do da CIPA deve conter representantes do

empregador e dos empregados.
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CONSIDERACOES FINAIS

O tema discutido neste artigo foi acerca das doengas ocupacionais e a incorporagao de
satide ocupacional como prevenc¢do a satde, a seguranca e o bem-estar do trabalhador. Também
foram analisadas, através de dados disponiveis no site do INSS, que as quatro doengas do
trabalho que mais incapacitaram trabalhadores na Regido Sudeste foram se enquadram nos

casos de LER/ Dort, totalizando 9.325 casos no periodo de 2015 a 2017.

Foi possivel concluir que a implementagao de satide ocupacional além de uma obrigagao
dentro de uma institui¢do, ela se torna um pilar importante para a gestdo empresarial, devendo
ser encarada como um investimento. Uma vez que a empresa contribui para reduzir acidentes,
doengas do trabalho e afastamentos ela reduz seus custos diretos e indiretos, como: indenizagao,
despesas de saude, reducao do tempo de producao, entre outros. A aplicagao de programas de
prevencdo, como o PPRA e PCMSO, CIPA entre outros, sdo de extrema importincia para
garantir, saide, seguranga do trabalhador. Porém para que essas medidas funcionem ¢

necessario fiscalizagdo e colaboragdo de todas as pessoas envolvidas.
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RESUMO

A presente pesquisa, a partir de uma revisdo sistematica, busca apresentar os efeitos da
exposi¢do ocupacional a silica. A silica, também denominada dioxido silicio (SiO2), ¢ uma
substancia presente em 60% da crosta terrestre. E muito comum o contato com a silica nos
ambientes laborais, o que justifica os indices de doencas relacionadas a exposi¢do a esse
composto. A fim de apresentar os maleficios que esse contato pode ocasionar na integridade
fisica do ser humano, foi realizado um levantamento bibliométrico na base Scopus, com os
descritores: “occupational” AND “exposure” AND “silica”. Apds a andlise e tratamento dos
dados, 7 documentos foram utilizados para a discussdo da tematica objeto de estudo. A
depender do tipo de exposi¢do a silica e de como o organismo humano vai reagir a esse contato,
os colaboradores podem desenvolver doengas autoimunes, complicagcdes na derme e cancer,
com énfase no cancer de pele, faringeo e pele. A pneumoconiose causada por inalagao de poeira
de silica mais comum no Brasil ¢ a silicose. Estima-se que aproximadamente trés milhdes de
trabalhadores no Brasil estao expostos a silica, estes se concentram em trabalhos relacionados
a construcao civil, indastria de minerais ndo metalicos, borracha e agricultura. Salienta-se que
toda e qualquer exposi¢do resultante de ambientes ocupacionais podem ser reduzidas ou
eliminadas com medidas ¢ ac¢des efetivas de controle.

PALAVRAS-CHAVE: silica. saude ocupacional. Bibliometria.

ABSTRACT

The present research, from a systematic review, seeks to present the effects of occupational
exposure to silica. Silica, also called silicon dioxide (SiO2), is a substance present in 60% of
the earth's crust. Contact with silica in work environments is very common, which justifies the
rates of illnesses related to exposure to this compound. In order to present the harm that this
contact can cause to the physical integrity of human beings, a bibliometric survey was carried
out in the Scopus database, with the descriptors: “occupational” AND “exposure” AND
“silica”. After analyzing and processing the data, 7 documents were used to discuss the thematic
object of study. Depending on the type of exposure to silica and how the human organism will
react to this contact, employees may develop autoimmune diseases, complications in the dermis
and cancer, especially in skin, pharyngeal and skin cancer. The most common pneumoconiosis
caused by inhalation of silica dust in Brazil is silicosis. It is estimated that approximately three
million workers in Brazil are exposed to silica, these are concentrated in jobs related to civil
construction, non-metallic minerals industry, rubber and agriculture. It should be noted that any
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and all exposure resulting from occupational environments can be reduced or eliminated with
effective control measures and actions.
KEYWORDS: silica. occupational health. Bibliometrics.

INTRODUCAO

Desde a antiguidade, a toxicidade de determinadas particulas minerais ¢ discutida. A
primeira publicacdo sobre a associacdo entre a manifestacdo de doengas e a exposicao a poeiras
de minas foi datada em 1.556, de autoria de Georg Bauer (AGRiCOLA, 1556). O trabalho,
quando realizado em condigdes insalubres, ¢ o principal fator responsavel pelas modificagdes
do desempenho e das funcionalidades corporais dos trabalhadores, uma vez que muitas
organizagoes tém processos que geram substancias quimicas em forma de fumos, gases, névoas,
vapores, poeiras € outras matérias liquidas, solidas ou gasosas que podem ser nocivas a saude
humana. Dentro deste cenario, a poeira silica configura-se em um problema de saude publica,

em especial no campo da saude do trabalhador e do meio ambiente.

A silica — didxido de silicio — ¢ um composto que forma macromoléculas, as quais cada
atomo de silica se liga a quatro atomos de oxigénio, seguindo os vértices de um tetraedro
regulas, e cada 4&tomo de Oz, por sua vez, estd associada a dois atomos de silica (FOGACA,
2021). A exposi¢ao ocupacional a silica estd relacionada a inimeras doengas, sendo a silicose
a com maior incidéncia, sobretudo no Brasil. A legislacdo permite um limite de exposi¢ao a

71 3 A . . ~ . . . .
silica com 0,1 mg/m’ de tolerancia, contudo isso ndo significa que o ambiente esteja seguro

(FOGACA, 2021).

O interesse em pesquisar sobre o tema surgiu devido a vivéncia de um dos
pesquisadores. Enquanto discente e estagiario, o pesquisador em questao teve a oportunidade
de desenvolver uma pesquisa de campo em uma mineradora do municipio de Padua-RJ. Um
dos trabalhadores da referida mineradora foi diagnosticado com silicose e devido a doenga
precisou ser afastado de sua atividade laboral. Na qualidade de estagiario, o pesquisador
acompanhou as primeiras manifestacoes da patologia no colaborador acometido, o que o
motivou a desenvolver uma pesquisa que busque discutir os efeitos da inalagdo da poeira silica

no ambiente laboral.

Partindo desse pressuposto, o presente trabalho tem como objetivo geral apresentar os
efeitos da exposi¢do ocupacional a silica. Os objetivos especificos consistem em: realizar um
levantamento da producdo cientifica a respeito da exposi¢cdo ocupacional a silica; selecionar os
artigos cientificos que se enquadram nos critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos na

metodologia da pesquisa; e discutir os trabalhos selecionados.
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Esse estudo se justifica por sua relevancia social e académica. As questdes que
envolvem a exposi¢do ocupacional a silica ou qualquer outro composto quimico presente nos
ambientes laborais ultrapassam a sua propria complexidade. Com isso, diversas pesquisas se
inter-relacionam em prol de uma abordagem do tema em questdo. Frente as investigagcdes
supracitadas, este trabalho pretende proporcionar uma melhor compreensdo sobre o assunto,
reforgando a importancia dos avancgos cientificos na area, ao mesmo tempo que contribui para

o fortalecimento dos avangos ja conquistados.
METODOLOGIA

O presente estudo ancora-se em uma pesquisa do tipo bibliografica, com base em
material ja elaborado, composto de artigos cientificos (QUARTO et al., 2020). Para o
desenvolvimento da presente pesquisa bibliografica, foi abordada uma pesquisa exploratoria
utilizando o mecanismo de busca de trabalhos cientificos indexados a base de dados Scopus
Elsevier. A busca foi realizada no dia 05 de abril de 2021. Foram empregados os termos de

busca: “occupational” AND “exposure” AND “silica”.

Inicialmente a pesquisa com os termos de busca, dentro do periodo estabelecido,
retornou 2.608 documentos, o que ¢ um quantitativo consideravel de documentos em termos de
abordagem sobre a tematica e devido aos filtros adotados (titulos, palavras-chave e resumos).
Como critério de inclusdo e exclusdo foram priorizados artigos dos ultimos cinco anos
completos, ou seja, de 2016 até 2020, levando em consideracao a métrica utilizada de “Fator de
Impacto de 5 anos” da Clarivate Analytics, conforme estabelecido em How (2020), bem como
os trabalhos de acesso aberto (A// Open Access) e os manuscritos relacionados as areas de
engenharia e medicina. Apos a aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, a base retornou
137 documentos. Em seguida, buscou-se priorizar artigos que tinham Qualis Capes no minimo
B1 como publicagdo (periddicos), totalizando no final um total de 35 artigos, dos quais 7 foram

selecionados ap6s uma leitura analitica do resumo de cada trabalho.
RESULTADOS E DICUSSAO

ApoOs busca e analise dos documentos cientificos, a amostra final deste estudo ¢
composta de 7 artigos. No quadro a seguir (Quadro 01) ¢ possivel observar a sintese dos
documentos. Ap6és o Quadro 01, os autores realizaram um fichamento dos documentos

selecionados.
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Titulo Autores Citacdes na Scopus Ano
Silica, silicose e autoimunidade Pollard, K. M. 128 2016
Silicose associada a pedra artificial: uma Hoy, R.F. et al. 47 2018
doenga pulmonar ocupacional emergente
rapidamente
Risco de sarcoidose e artrite reumatoide Vihlborg, P. et al. 30 2017

soropositiva devido a exposi¢do ocupacional
a silica em fundic¢des de ferro suecas: um
estudo de coorte retrospectivo

Doenga pulmonar associada a silica: Uma Barnes, H. et al. 28 2019
exposi¢ao do velho mundo nas industrias
modernas
Doengas relacionadas a silica no mundo Hoy, R.F.; 19 2020
moderno Chambers, D. C.
Risco de mortalidade total e por causa Liu, Y. et al. 13 2017

especifica associado a exposi¢do de baixo
nivel a silica cristalina: um estudo de corte
de 44 anos na China

O risco de tuberculose pulmonar em Ngosa, K; 11 2016
mineradores subterraneos de cobre na Naidoo, R. N.
Zambia expostos a silica respiravel: um
estudo transversal

Quadro 01 — Caracterizagdo dos trabalhos utilizados para o desenvolvimento do presente estudo quanto ao titulo,
autor, citagdes na Scopus e ano de publicagio
Fonte: Elaborado pelos autores (2021)

Por intermédio de um levantamento bibliografico, em seu estudo denominado “Silica,
silicose e autoimunidade”, Pollard (2016) discute que a poeira silica estd associada a inimeras
doencas cronicas e agudas, incluindo patologias autoimunes sistémicas. De acordo com o autor,
essa evidéncia vem de pesquisas epidemiologicas que relacionam a exposi¢do ocupacional a
silica com as doengas autoimunes sistémicas: esclerose sistémica, lipus eritematoso sistémico

e artrite reumatoide.

Hoy et al. (2018) identificaram em sua pesquisa que sete trabalhadores de uma empresa
de fabricagdo de bancadas de cozinhas e banheiros (envolvidos no corte a seco de pedra
artificial), ambos do género masculino e com idade mediana de 44 anos de cidade, apresentaram

caracteristicas radioldgicas de fibrose maciga progressiva.

Com o intuito de evidenciar o risco de sarcoidose e artrite reumatoide soropositiva
relacionada a exposi¢do ocupacional a silice, Vihlborg ef al. (2017) realizaram um estudo de
coorte retrospectivo. Na pesquisa, os resultados indicam que niveis moderados a altos de

exposicdo a silica aumentam os riscos de sarcoidose ¢ AR soropositiva entre individuos com
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alta exposi¢io para poeira silica (> 0,048 mg/m *) em comparagio com 0s grupos nio expostos

€ menos expostos.

No trabalho “Doenga pulmonar associada a silica: Uma exposi¢ao do velho mundo nas
industrias modernas” Barnes et al. (2019) realizaram um levantamento bibliografico, visando
identificar as doengas pulmonares relacionadas a silica. Das quais, os autores destacam a
silicose. Hoy e Chambers (2020) apresentam uma revisao sobre a epidemiologia, mineralogia,
caracteristicas radiologicas e clinicas da silicose. Na concepgao dos autores, a silicose € uma
doenga antiga com alto potencial de mortalidade. Os autores apontam que, historicamente, a
silicose ¢ uma patologia antiga comum em minas; contudo, a falha em reconhecer e controlar

os riscos associados a exposi¢ao a silica em praticas de trabalho contemporaneas fez com que

a silicose ressurgisse em todo o mundo.

Segundo Liu ef al. (2017) ainda ha muito a ser discutido a respeito da associagdo entre
o risco de mortalidade e a exposi¢ao de baixo nivel a silica cristalina. Frente a este cenario, os
autores realizaram um estudo de coorte com 44.807 trabalhadores chineses que atuaram em
minas de metal ou fabricas de ceramica, no periodo de 1 de janeiro de 1.960 a 31 de dezembro
de 1.974. De acordo com os dados levantados na pesquisa, a exposicao a longo prazo a niveis
baixos de silica estd associada a um aumento total e a determinados riscos de mortalidade por
causa especifica. Entre as causas especificas, os autores destacam: neoplasias malignas, cancer

de pulmao, doenga cardiaca isquémica e doengas respiratdrias.

Em seu documento Ngosa e Naidoo (2016) analisam o risco de tuberculose pulmonar
em mineradores subterraneos de cobre na Zambia expostos a silica respiravel, por meio de um
estudo transversal. Como resultado, os autores certificam que hd uma associacdo de risco
aumentado para tuberculose pulmonar em trabalhadores que atuam em minas de cobre,
descrevendo a tuberculose pulmonar como mais uma patologia oriunda da exposi¢dao

ocupacional a silica.
CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa se baseou na necessidade de produzir e disseminar conhecimentos
acerca dos impactos negativos causados pela poeira silica, visando modificar a visdo sobre
processos de trabalho e as condi¢des de lida com um material presente no cotidiano de muitos
trabalhadores. A exposi¢do a poeira silica coloca os trabalhadores no rol de possiveis
patologias, conforme discutido no decorrer deste estudo. Dentre as patologias mais comum,

encontram-se aquelas relacionadas a alteragdes funcionais pulmonares e lesdes
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parenquimatosas extensas. Cabe mencionar que as patologias discutidas nessa pesquisa podem
ser evitaveis se forem objeto de atengdo de programas de vigilancia e sistemas de gestao de
riscos. Toda e qualquer exposi¢cdo resultante de ambientes ocupacionais podem ser reduzidas

ou eliminadas com medidas e ac¢des efetivas de controle.
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RESUMO

A presente pesquisa tem como objetivo discutir a importancia do Programa de Convervagao
Autivia (PCA) no ambito da saude do trabalhador. Para tanto foi realizado um levantamento
bibliografico, tendo em base trabalhos cientificos indexados em bases de dados de livre acesso,
disponiveis na internet. O programa de conservagao auditiva visa estebelecer um programa de
miminizagdo e controle dos possiveis impactos que o ruido ocupacional pode ocasionar na
integridade fisica e mental dos trabalhadores, mediante a agdes de rastreamento e diagnostico
que t€ém como objetivo evitar o desencadeamento ou agravamento da Perda Auditiva Induzida
pelo Ruido Ocupacional (PAIRO). O controle do ruido industrial ¢ essencial para a satde
ocupacional. Cabe mencionar que a adog¢ao de medidas corretivas e preventivas devem sobrepor
o controle do risco na fonte e em sua trajetoria.

PALAVRAS-CHAVE: seguranca. PAIRO. PCA.

ABSTRACT

This research aims to discuss the importance of the Autivia Conversion Program (PCA) in the
context of worker health. For that, a bibliographical survey was carried out, based on scientific
works indexed in free access databases, available on the internet. The hearing conservation
program aims to establish a program to minimize and control the possible impacts that
occupational noise can cause on the physical and mental integrity of workers, through tracking
and diagnosis actions that aim to prevent the triggering or worsening of Induced Hearing Loss
by Occupational Noise (PAIRO). Controlling industrial noise is essential for occupational
health. It is worth mentioning that the adoption of corrective and preventive measures must
supersede the control of risk at source and in its trajectory.

KEYWORDS: security. HAIR. PCA.

INTRODUCAO

A ocorréncia de doengas e acidentes do trabalho tornou-se cada vez mais presente, ao
longo de todo processo de industrializacao, devido toda mecanizagao das fabricas e de toda
utilizagdo de técnicas de produ¢do que utilizavam substancias, formas de energia ou meios de

produgdo que impactam na saude e seguranga dos trabalhadores (SILVA, 2016).

A cria¢ao de um ambiente com riscos surgiu através das Normas Regulamentadoras, as

quais sao regulamentados pela portaria n°.3.214 do Ministério do Trabalho e foram criadas 28
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Normais Regulamentadoras relativas a seguranga e medicina do trabalho, as quais podemos
destacar a NR 09, Programa de Prevencao de Riscos Ambientais - PPRA e a NR 07, Programa
de Controle Médico da Saude Ocupacional - PCMSO. Assim como, Programa de Conservagao
Auditiva, tendo como base a NR 7 e a Portaria n°19/1998, ambas sendo regidas pelo Ministério
do Trabalho e Emprego. A mesma contribuiu para a formagao de tal programa, informagoes
que sdo previstas na NBR 10152, a qual encontramos Niveis de Ruido para Conforto Actstico-

Procedimento (SILVA, 2016).

Notamos a Perda Auditiva Induzida por Ruido Ocupacional — PAIRO, um grande
problema de saude ocupacional, causada por ambientes de trabalho que apresentam niveis
elevados de pressao sonora, devido a ineficacia ou inexisténcia de medidas de controle sejam
administrativas ou medidas de engenharia. Assim como, o Programa de Conservacao Auditiva
— PCA, como ferramente de suma importancia para a prevengdo dessas perdas auditivas. O
mesmo elaborado e gerenciado com objetivo de estabelecer um programa para controle dos
possiveis impactos do ruido a saude dos trabalhadores expostos, mediante ac¢des de
rastreamento e diagnostico que visam evitar o desencadeamento ou agravamento da PAIRO,
minimizando os riscos a saude do trabalhador, o qual terd variacdo de acordo com as

particularidades do contexto e da estrutura de cada empresa (PIMENTA ef al, 2019).

Nesse contexto, a seguinte questdo-problema encaminhou o estudo: Qual a importancia
do Programa de Conservacao Auditiva nas Empresas, visto que o mesmo tem por objetivo a
preven¢ao de ocorréncias e agravos de doencas relacionadas a exposi¢do ao ruido, tendo como
principal delas a Perda Auditiva Induzida por Ruido de Origem Ocupacional — PAIRO? Para
responder a esse questionamento, o presente estudo tem como objetivo discutir a importancia

do Programa de Convervagao Autivia no ambito da saude do trabalhador.
METODOLOGIA

A metodologia ¢ de cunho bibliografico com pesquisa em livros técnicos, revistas
académico-cientificas, reportagens e sites da Internet que apresentam estudos sobre a tematica
em evidéncia, dentre eles: LILACS — Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude e SCIELO — Scientific Eletronic Library on Line, Biblioteca Virtual da Saude, dentre
outros. A revisdo de literatura caracteriza-se como uma releitura de um determinado assunto a

partir de uma analise dos documentos ja publicados acerca do tema proposto.
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DISCUSSAO

A PERDA AUDITIVA INDUZIDA PELO RUIDO OCUPACIONAL (PAIRO)

O trabalho ¢ essencial para a vida do ser humano, pois através dele obtemos os
elementos necessarios para nossa sobrevivéncia, com isso, podemos observar que o meio e
condi¢des do ambiente de trabalho precisam ser controlados, afim de prevenir possiveis

impactos a saude e seguranga do trabalhador ao longo de sua vida laboral (SILVA, 2016).

No ambiente industrial existem diversos fatores de riscos para saude do trabalhador, os
agentes fisicos, tais como ruido, vibracao, calor e pressdo, sdo alguns dos que mais se destacam
como fatores prejudiciais ao trabalhador. Visto que, o ruido sendo um sinal acustico aperiodico,
originado da superposicdo de varios movimentos de vibragdo com diferentes frequéncias as
quais ndo apresentam relacao entre si, € quando intenso € com exposicao prolongada em média
85dB (A) por oito horas ao dia, podem ocorrer alteracdes estruturais na orelha interna, o que
nos determina a ocorréncia da Perda Auditiva Induzida pelo Ruido Ocupacional (PAIRO),
sendo ela um agravo mais frequente a satide dos trabalhadores, principalmente em atividades,
tais como siderurgia, metalurgia, grafica, té€xteis, papel e papeldo, vidraria, dentre outros (MP,

2016).

A capacidade de ouvir ¢ uma das chaves mestre para abrir as portas de comunicacao
entre os seres humanos, constituindo-se como 6rgdo sensorial responsavel pela comunicagao
humana, e a falta ou perda da audi¢do, pode causar sérias e na maioria das vezes, doencas
irreversiveis ao trabalhador, fazendo com que seus comportamentos psicologicos, fisicos e
sociais sejam totalmente e seriamente prejudicados. Portanto, de acordo com a Norma ISO
2204/1973 (International Standard Organization), os ruidos podem ser classificados segundo a
variacdo de seu nivel de intensidade com o tempo, sendo eles continuos, quando o ruido com
variagOes de niveis despreziveis durante o periodo de observacao; intermitente, quando o ruido
cujo nivel varia continuamente de um valor apreciavel durante o periodo de observagdo; e de
impacto ou impulso, quando o ruido que se apresenta em picos de energia acustica de duragao
inferior a um segundo. O ruido de impacto ¢ um fendmeno acustico associado a explosdes e €
considerado um dos tipos de ruidos mais nocivos a audi¢do, com intensidades, que variam de
100dB para o ruido de impacto e acima de 140dB para o ruido impulsivo (CUNHA; CORTES;
FERREIRA, 2019).
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Desta forma, a Norma Regulamentadora n.° 15 (NR-15), da Portaria MTb n.°

3.214/1978, estabelece os limites de exposi¢ao a ruido continuo, conforme a Tabela da Figura

01, a seguir:

Figura 1 — Limites de Tolerancia (LTs) para ruido continuo ou intermitente (NR-15)

NIVEL DE RUIDO dB (A) MAXIMA EXPOSICAO DIARIA PERMISSIVEL
85 8 horas
86 7 horas
87 6 horas
88 5 horas
89 4 horas e 30 minutos
90 4 horas
91 3 horas e 30 minutos
92 3 horas
93 2 horas e 40 minutos
94 2 horas e 15 minutos
95 2 horas
96 1 hora e 45 minutos
98 1 hora e 15 minutos
100 1 hora
102 45 minutos
104 35 minutos
105 30 minutos
106 25 minutos
108 20 minutos
110 15 minutos
112 10 minutos
114 8 minutos
115 7 minutos

Fonte: Ministério da Satide, 2016. Satde do Trabalhador Protocolos de Complexidade Diferenciada.
De acordo com a NR-15, o limite de tolerancia para ruido do tipo impacto serd de
130dB(A). Nos intervalos entre os picos, o ruido existente devera ser avaliado como ruido
continuo. Como conseqiiéncia a exposi¢do continuada a ruido elevado, o trabalhador pode
apresentar a PAIRO. Sendo, uma perda provocada pela exposi¢do por tempo prolongado ao
ruido, a qual se configura como uma perda auditiva do tipo neurossensorial, geralmente

bilateral, irreversivel e progressiva com o tempo de exposi¢ao ao ruido (CID 10 — H 83.3).

A partir da notificagdo da PAIRO, seréd possivel conhecer sua prevaléncia para tornar
eficaz qualquer planejamento de agdes de capacitagdo e organizagdo de recursos em fungao da
capacidade instalada necessaria para prevenir e diagnosticar a perda auditiva induzida por nivel
de pressdo sonora ocupacional, assim como reabilitar os portadores dessa disacusia. Desta
forma, se faz importante a realizagdo do Programa de Conservacao Auditiva — PCA nas
empresas. Visto que, o PCA surge como ferramenta no desenvolvimento de agdes para

prevencao, com carater preventivo e usado para gerenciar todos os aspectos envolvendo o tema
(SILVA, 2016).
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O PROGRAMA DE CONSERVACAO AUDITIVA (PCA)

O principal objetivo de um Programa de Conservagao Auditiva (PCA) na industria, ¢
protecdo da saude do trabalhador, com intuito de prevenir os trabalhadores expostos a niveis de
ruido perigosamente altos, desenvolvendo perda auditiva induzida pelo ruido ocupacional.
Sendo assim, a importancia da implantacdo de um programa ¢ uma rotina voltada para a
prevengdo de alteragdes auditivas e de conservacao desta audicdao, de forma permanente e
continuada, uma vez que as condigdes ambientais de trabalho desses funcionarios e os processos
produtivos estdo em constante mutagdo, sendo assim, um trabalho dindmico e continuo a ser

realizado dentre da empresa (RIOS, 2007).

Ha trés tipos de classificagdo de perda auditiva: trauma acustico, perda auditiva
temporaria e permanente. E em 1978, Davis e Silvermann, propuseram uma classificagdo da

perda auditiva, levando em considera¢ao o grau, como:

Tabela 01 - Classificacdo da Perda Auditiva

0-25dB Audi¢ao normal
26-40 dB Perda auditiva leve
41-70 dB Perda auditiva moderada
71-90 dB Perda auditiva severa
Mais de 90 dB Perda auditiva profunda

Fonte: MELLO (1999).

Desta forma, sabe-se que PAIRO ¢ caracterizada como as alteracdes dos limiares
auditivos do tipo neurossensorial, decorrentes da exposicao ocupacional sistematica a niveis de
pressdo sonora elevados, com caracteristicas principais a irreversibilidade e a progressao
gradual com o tempo de exposi¢do ao risco. Sua histéria natural mostra, inicialmente, o
acometimento dos limiares auditivos em uma ou mais freqiiéncias da faixa de 3.000 a 6.000
Hz. Sendo as demais freqiiéncias, podendo levar mais tempo para serem afetadas. Uma vez
cessada a exposi¢do, ndo haverd progressdao da reducdo auditiva, assim como, ndo havera
recuperacdo dos limiares auditivos afetados por tais ruidos intensos e prolongados (CUNHA;

CORTES; FERREIRA, 2019).

Portanto, podemos observar que o risco de PAIRO aumenta muito quando a média da
exposicao estd acima de 85 dB (A) por oito horas diérias. Estas exposi¢des continuas sao piores
do que as intermitentes, porém, curtas exposi¢des a ruido intenso também podem desencadear

perdas auditivas. E um dos sintomas mais comum ¢ o zumbido, uma sensag¢ao sonora produzida
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na auséncia de fonte externa geradora de som, definido como sendo a manifestagio do mau
funcionamento, no processamento de sinais auditivos envolvendo componentes percentuais e

psicologicos (CUNHA; CORTES; FERREIRA, 2019).

Ao considerar o PCA de suma importancia a compreensdo da problematica que leva a
necessidade de criagdo e implantacio do programa, ainda observamos uma distancia
significativa entre a teoria, 0 que se orienta e a pratica, o que se faz. Com isso, muitos autores
afirmam que a implantacao de uma legislacao mais rigorosa nas empresas pode reduzir os niveis

ruido nos postos de trabalho (LIMA, 2019).

Neste contexto, os aspectos que envolvem a implantagdo de um PCA sdo voltados para
o ambito da organizag¢do, o programa deve ser concebido, levando em conta os recursos
disponives pela organizacao e acima de tudo, com o apoio da alta administragao e envolvimento
dos trabalhadores, sendo assim, as varias etapas do PCA devem ser implementadas (SILVA,

2016).

Segundo Ministério de Saude, (2006, p. 25):

As acdes de controle da Pair estdo relacionadas ao controle do ruido. Sdo as medidas
de controle da exposicao na fonte, na trajetoria e no individuo. Além dessas, podemos
dispor de medidas organizacionais, como redugdo de jornada, estabelecimento de
pausas e mudanca de fungao.

A avaliagdo audioldgica perioddica permite o acompanhamento da progressdo da perda
auditiva, que pode variar de acordo com a intensidade e com o tempo de exposicao, além da
suscetibilidade individual. A velocidade da progressao da perda auditiva determinard a eficacia
das medidas de protecdo tomadas e a necessidade da aplicagdo de outras. Os efeitos extra-
auditivos devem ser considerados nessa avaliagdo, apesar de ndo serem previstos pela legislagao

(SILVA, 2016).

Pode-se atingir o objetivo de prevencdo da perda auditiva induzida pelo ruido
ocupacional se os requisitos minimos forem cumpridos na organizagdo de um PCA. No entanto,
simplesmente cumprir com 0s mesmos, ndo garante que um programa seja eficaz na prevengao
da perda auditiva ocupacional. Por isso, se faz necessario a gestao empregada sobre os aspectos
que envolvem o programa, como por exemplo a coleta e interpretagdo de dados, recursos
financeiros, recursos humanos, capacitagdo da mao de obra, ado¢do de medidas de engenharia
para a eliminagdo ou redugdo do risco, sele¢do e uso de equipamento de protecdo adequado,

dentre outros (SILVA, 2016).
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Esquematicamente pode ser apresentado, um programa especifico para gerenciamento
em relacdo ao risco de ruido, de acordo com Ministério da Saude (2006): designagdao de
responsabilidade: momento de atribuicdo de responsabilidades para cada membro da equipe
envolvido; avaliagdo, gerenciamento e controle dos riscos: etapa na qual, a partir do
conhecimento da situag@o de risco, sdo estabelecidas as metas a serem atingidas; gerenciamento
audiométrico: estabelece os procedimentos de avaliacdo audioldgica e seguimento do
trabalhador exposto a ruido; protecdo auditiva: analise para escolha do tipo mais adequado de
protecdo auditiva individual para o trabalhador; treinamento e programas educacionais:
desenvolvimento de estratégias educacionais e divulgacdo dos resultados de cada etapa do
programa; auditoria do programa de controle: garante a continua avaliacdo da eficicia das

medidas adotadas.

Contudo, agoes de controle da PAIRO, estao relacionadas ao controle do ruido, sendo
medidas de controle da exposi¢do na fonte, na trajetdria e no individuo. Além dessas, podemos
dispor de medidas organizacionais, como redu¢do de jornada, estabelecimento de pausas e
mudancga de fungdo, caso necessario. Assim como, agdes educativas junto aos trabalhadores,
para que compreendam a dimensdo do problema e as formas de evita-lo, sendo fundamentais

no controle dessa perda auditiva induzida por ruido (SILVA, 2016).

Portanto, podemos observar a necessidade de implantagdo do programa, de acordo com
a legislagdo brasileira, a qual prevé medidas para a prevencao de doencas ocupacionais de
acordo com o risco que o trabalhador estd exposto. Ao falarmos do risco fisico ruido, a
legislacdo ¢ bem clara e exige que as empresas que tenham o nivel de pressdo sonora elevado
como um dos agentes de risco levantado pelo Programa de Prevengao de Riscos Ambientais
(PPRA) devem organizar, sob sua responsabilidade, um Programa de Conservacao Auditiva
(PCA) NR 9 e Ordem de Servigo 608 do INSS. Ainda na NR 7 no que diz respeito ao controle
da saude auditiva dos trabalhadores expostos a ruido ocupacional, notamos que a norma traz
em seus objetivos “estabelecer diretrizes e parametros minimos para a avaliagdo e o
acompanhamento da audicdo do trabalhador através da realizagdo de exames audiologicos de
referéncia e sequenciais” e “fornecer subsidios para a ado¢do de programas que visem a
prevencao da perda auditiva induzida por niveis de pressao sonora elevados e a conservacao da
saude auditiva dos trabalhadores”. Realizado, de acordo com a NR 7, no Anexo 1 do Quadro 2:
3.3. O exame audiométrico sera executado por profissional habilitado, ou seja, médico ou
fonoaudidlogo, conforme resolugdes dos respectivos conselhos federais profissionais (SIT,

2011).
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Na auséncia do documento, em fiscalizagdes feitas pelo Ministério do Trabalho, a
empresa poderd sofrer multas altamente pesadas, assim como agdes de indenizagdo cobradas
na Justica do Trabalho pelos funciondrios que alegarem ter contraido qualquer doenca
ocupacional durante o seu periodo de contrato de trabalho. Neste caso, a empresa fica sem

amparo legal e sujeita ao pagamento de indenizagao.

AS ETAPAS NECESSARIAS PARA IMPLANTACAO DO PCA NO AMBITO
EDUCACIONAL

Na literatura, ha varias sugestdes quanto as etapas minimas e necessarias para uma
efetiva implantagdo do PCA, compreendendo suas atividades, dentre estas, o guia pratico
proposto pela NIOSH, um 6rgdo pioneiro e de referéncia no desenvolvimento de pesquisas ¢
diretrizes envolvendo o PCA e mais recentemente, em ambito nacional, o Guia de Diretrizes e
Parametros Minimos para a Elaboracdo e a Gestdo do Programa de Conservacdo Auditiva

publicado pela FUNDACENTRO (SILVA et al., 2021).

Enquanto programa interdisciplinar e intersetorial, o PCA, se propde a relacionar
diferentes processos geridos por diferentes atores, fato este que se coloca como um desafio para
a gestdo do programa. Considerando os processos envolvidos na implantagdo do programa,
infere-se a necessidade de profissionais da area de satide e seguranga, da geréncia e recursos
humanos da empresa e, sobretudo dos trabalhadores para implantacdo do PCA. Inclusdo de
outros profissionais ira depender da complexidade do programa, considerando a estrutura e
contexto da empresa. No que diz respeito a pessoa ou equipe de pessoas que sejam capazes de
desenvolver o PCA, além do Fonoaudidlogo e do Médico do Trabalho, sugere-se por
especialistas a inclusdo do Engenheiro de Seguranga do Trabalho como profissional que pode
também gerir o PCA. Assim como, a legislagdo prevé que o exame audiométrico (admissional,
apods 6 meses, periddico e demissional), deve ser realizado apenas por profissional habilitado,
ou seja, fonoaudidlogo ou médico, conforme resolucdes dos respectivos conselhos
profissionais, sem detalhar qualquer outra especialidade (CUNHA; CORTES; FERREIRA,
2019).

Na fiscalizacdao do uso do EPI (Equipamento de Protecao Individual), sugere-se um dos
especialistas, a fun¢do poderia ficar sob a responsabilidade do Técnico em Seguranca do
Trabalho. Visto que essa sugestdo geralmente ¢ levada ao consenso e os especialistas
concordam o que sera importante avaliar juntamente com a colaboracao do gestor do PCA junto

com a pessoa ou equipe responsavel e demais envolvidos no programa na fiscaliza¢do do uso
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do EPI pelos trabalhadores. Sendo assim, o uso do EPI pelos trabalhadores ¢ um hébito
complexo, influenciado por diferentes fatores, quer sejam intrapessoais, como desconforto
pessoal ou interferéncia com a comunicag¢do; fatores interpessoais, incluindo o relacionamento
com colegas de trabalho, pessoal de suporte e supervisores e; fatores organizacionais,
envolvendo regras de organizagdo, disseminacdo de conhecimento e informacao, entre outros.
O qual observa-se nestes fatores associados aos aspectos de educagdo em saude e o engajamento
de todos os envolvidos no PCA, a extrema importincia para o desenvolvimento de

comportamentos seguros, especialmente para o uso do EPI (SILVA et al.,, 2021).

Os trabalhadores monitorados no PCA, devem ser acompanhados e orientados de como
se prevenir contra a perda auditiva, em caso de impossibilidade da ado¢do de medidas de
controle, dever ser adotado o uso de Equipamento de Prote¢dao Individual, conforme
determinado pela NR 06 — EPI. Sendo a empresa obrigada a fornecer aos empregados,
gratuitamente, EPI adequado ao risco, em perfeito estado de conservacao e funcionamento, nas
seguintes circunstancias: sempre que as medidas de ordem geral ndo oferecam completa
protecao contra os riscos de acidentes do trabalho ou de doengas profissionais € do trabalho;
enquanto as medidas de protecdo coletiva estiverem sendo implantadas; e, para atender a

situacdes de emergéncia (SILVA, 2016).

De acordo com 3M do Brasil (2004), podemos obervar os seguintes beneficios da

implementag¢ao do PCA para o empregado e para o empregador.
No que se diz respeito aos beneficios do PCA ao empregado:

e Beneficio direto: prevengao da PAIR ocupacional Melhoria da qualidade de vida: a perda
auditiva afeta a capacidade de comunica¢do do individuo, que ¢ essencial para viver bem em
sociedade.

e Reducdo dos impactos no organismo: menor nervosismo, estresse, doencas cardiovasculares
e outros males ocasionados pela exposi¢do excessiva ao ruido.

e Melhoria no trabalho: habilidade em dar e receber orientagdes, utilizar o telefone, ouvir
sinais de alerta e sons de maquinas, aumento das chances de mobilidade de fungdo dentro da
empresa.

¢ Disponibilidade para o mercado: a perda auditiva diminui o potencial do individuo em
conseguir um novo emprego.

e Manutencio da Saude: prevengdo de problemas auditivos de origem naoocupacional, que

podem ser detectados pelos exames anuais que fazem parte do PCA.
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No que se diz respeito aos beneficios do PCA ao empregador:

e Beneficio direto: aumento da produtividade do empregado, pela redugdo do estresse e fadiga,
relacionados a exposic¢ao ao ruido.

¢ Diminui¢do do indice de acidentes na empresa: ganhos monetarios diretos e indiretos

e Manutencdo da imagem da empresa: pratica de politicas que dizem respeito a saude e
seguranc¢a dos funciondrios

e Versatilidade dos empregados: aumento das possibilidades de mobilidade de fungdo,
reduzindo gastos extras devidos a novas contratacdes e treinamentos.

e Reducido da rotatividade de pessoal: melhoria do relacionamento entre os funcionarios.

e Reducdo de gastos: prevengdo de perdas de dinheiro por possiveis pagamentos de

indenizagdes.

O fluxo de informagdes no PCA, deve ser multidirecional entre os profissionais da area
médica e os da area de engenharia. Sendo a interdependéncia das atividades implantadas ¢
real e sua correta valorizagdo determina o sucesso ou o fracasso do programa. Portant, as
medidas devem ser coordenadas, pois isoladamente ndo apresentam efetividade. Visto que o
PCA ¢ um programa que previne ndo s6 problemas auditivos, mas também aqueles de outra
natureza, os quais envolvem a atuagao de uma equipe multidisciplinar (medicina, engenharia
do trabalho, fonoaudiologia, técnicos e administragdo). Por isso, a equipe multidisciplinar
devera identificar e avaliar os locais de riscos através do mapeamento do ruido, da vibragao,
dos agentes quimicos e de outros e observar a interagcao desses varios agentes no mesmo local

de trabalho (RIOS, 2007).

Neste contexto, o trabalho do fonoaudidlogo dentro da equipe de saude da empresa € de
organizar os exames para subsidiar o diagnostico médico; analisar o panorama epidemioldgico
de perdas auditivas e estabelecer prioridades paraprojetos de melhorias ambientais; elaborar
tabelas de indicagdo de protetores e controlar o seu uso por parte dos trabalhadores; elaborar
campanha de saude auditiva, palestras e treinamentos periddicos para a correta utilizacdo dos
protetores e sensibilizacdo dos trabalhadores para a prevencdo dos riscos para a audicdo;
vvicular constantemente a informacao relacionada as acdes de prevencao das perdasauditivas
por meio de todos os recursos de midia disponiveis na empresa; participar juntamente em
conjunto com a equipe de engenharia de seguranca da elaboragdo de propostas e
desenvolvimento de projetos de melhorias ambientais e medidasadministrativas para a redugao
da exposi¢cdo; adequar o PCA da empresa a todas as exigéncias legais por meio da

documentacao e registro adequado de todas as agdes realizadas.
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CONSIDERACOES FINAIS

O risco de perda auditiva induzida pelo ruido ocupacional ocorre principalmente quando
ndo ¢ realizado o uso regular e correto dos equipamentos de prote¢do individual, como os
protetores auriculares, sendo necessario a realizagdo de campanhas de conscientizagdo a
respeito da importancia do uso dos mesmos. Os aspectos relacionados a estrutura no PCA
envolvem recursos humanos, fisicos e organizacionais, os quais subsidiam a implantagao de um
conjunto de processos que levam a identificagcdo, analise, monitorizagao e controle do indice de

exposicdo dos trabalhadores.
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RESUMO

Este estudo objetiva evidenciar a atuacdo da fisioterapia nas possiveis lesdes no tornozelo
presentes em atletas de futsal feminino. Como procedimento metodologico foi desenvolvido
um estudo exploratdrio-descritivo por intermédio de uma revisdo bibliografica, que permitiu
identificar que o futsal feminino apresenta um alto indice de lesdes, principalmente nos
membros inferiores, predominando as entorses ligamentares em tornozelos e traumas
musculares em coxas, que podem ocasionar alteragdes sensorio-motoras e flexibilidade. Nesse
cenario, o fisioterapeuta surge como um profissional capaz de auxiliar na recuperagao da satde
fisica dos atletas, uma vez que a atuacdo da fisioterapia apresenta resultados satisfatorios, tanto
como estratégia terapéutica, como preventiva. Conclui-se que o trabalho do fisioterapeuta
esportivo ¢ imprescindivel para a obtencdo dos resultados desejados dentro de quadra,
objetivando a funcionalidade do atleta durante os treinamentos e nas competigdes.
PALAVRA-CHAVE: Futebol. Lesdes no tornozelo. Fisioterapia.

ABSTRACT

This study aims to highlight the role of physiotherapy in possible ankle options present in
female futsal athletes. As a methodological procedure, an exploratory-descriptive study was
developed through a literature review, which should identify that female futsal has a high rate
of injuries, especially in the lower limbs, predominantly as ligament sprains in the ankles and
muscle trauma in the thighs, which can cause sensorimotor changes and flexibility. In this
scenario, the physiotherapist appears as a professional capable of assisting in the recovery of
the physical health of athletes, since the performance of physiotherapy presents satisfactory
results, both as a therapeutic and a preventive strategy. It is concluded that the work of the
sports physiotherapist is essential to obtain the desired results on the court, aiming at the
athlete's functionality during training and competitions.

KEYWORD: Football. Ankle injuries. Physiotherapy.

INTRODUCAO

Tanto no aspecto feminino quanto masculino, o futebol é o esporte mais popular do
mundo, uma vez que conquistou o coracdo de homens, mulheres e criangas em todo o mundo.
Segundo a Fédération Internationale de Football Association (Federagdo Internacional

de Futebol) FIFA, a pratica do futebol feminino estd se tornando cada vez mais comum,
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somando um total de 29 milhdes de praticantes no mundo todo. Vale mencionar que o futebol

¢ esporte mais praticado entre a mulheres.

A primeira Copa do Mundo de Futebol Feminino ocorreu em 1991, com a participacdo
de doze equipes. Araujo et al. (1996) descrevem que em um jogo de futsal, os esforgos sdao
provenientes predominantemente da velocidade, da agilidade e poténcia muscular, sendo assim,

0 jogo ¢ caracterizado pela realizagao de esforgos intensos e de curta duracao.

O futsal ¢ um esporte que apresenta caracteristicas semelhantes as do futebol de campo.
As suas caracteristicas especificas sdo deslocamentos de ritmos intermitentes com mudancgas
bruscas de dire¢do, envolvendo contato com a bola e com adversarios; ser praticado em espagos
relativamente reduzidos e em pisos muitas vezes em deficientes condi¢des, com niveis de
exigéncia competitiva muito elevada e periodos de sobrecarga de treino e competigdo,

propiciam o aparecimento de lesdes (CAIN et al., 2007).

Ribeiro e Costa (2006) afirmam que o futebol em geral (futebol de campo, futsal, beach
soccer etc.) € responsavel pelo maior nimero de lesdes desportivas do mundo e estima-se que
as lesdes nesse esporte sdo responsaveis por 50 a 60% das lesdes esportivas na Europa e que

3,5 a 10% dos traumas fisicos tratados em hospitais europeus sdo causados por futebol.

Nos dias atuais, o futsal apresenta caracteristicas proprias que propiciam lesdes
traumato-ortopédicas. A literatura também menciona alteragdes posturais como genovaro ou
valgo, curvas lorddticas ou escolidticas estruturadas, discrepancias verdadeiras no comprimento
dos membros, quadris com anteroversdo ou retroversdo, exagerado genurecurvatum e tipo

anormal do pé aumentam o risco de lesdes no esporte (GOULD III, 1993).

Um dos gestos esportivos do futebol é o chute, o qual tem como caracteristica
biomecanica principal a variagdo da corrida e a forga aplicada no membro de balango
anteriormente a fase de contato (CAIN et al., 2007). Para Silva (2000), o futebol requer muitas
qualidades fisicas que parecem ser independentes da posi¢ao do futebolista. Capacidade de
aceleragdo rapida, alta velocidade de corrida, boa habilidade para saltar, for¢ar explosiva dos
musculos de membros inferiores e resisténcia de velocidade sdo exigidas constantemente dos

atletas.

O tornozelo ¢ uma articulacdo constantemente lesionada, sendo a entorse (lesdao
ligamentar) descrita como lesdo mais comum do meio esportivo (COHEN; ABDALLA, 2003;
CBF, 2006; GIZA, 2005). A generalidade dos estudos indica que as lesdes no Futsal acontecem
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predominantemente nos membros inferiores, o que encontra justificagdo nas caracteristicas da

propria modalidade (SERRANO et al., 2013).

Giza et al. (2005) realizaram uma investigag¢ao sobre as lesoes no futebol profissional
feminino tendo encontrado que as entorses eram as lesdes mais comuns independentemente da
sua localizacao (30,7%), entorses do tornozelo (19,1%), contusodes (16,2%), e fraturas (11,6%).
Na mesma investigagdo, os locais de lesdo mais comuns foram o joelho (31,8%), a cabega
(10,4%), o tornozelo (9,3%), e o pé (9,3%). Sendo assim, a fisioterapia desportiva tem como

finalidade a reabilitagdo, prevencado e atencao do atleta amador e profissional.

Segundo Kurata, Martins Junior ¢ Nowotny (2007) a fisioterapia tem como objetivo
tratar os individuos portadores de um quadro patoldgico e restabelecer a funcionalidade perdida
em decorréncia deste quadro. A fisioterapia desportiva dedica-se, de acordo com Raymundo e?
al. (2005) nao somente ao tratamento do atleta lesado, mas também, adog¢dao de medidas

preventivas, no intuito de reduzir a ocorréncia de lesoes.

Na pratica diaria do fisioterapeuta que trabalha na area de desportiva, o exame
ortopédico € essencial, e as reais necessidades de uma avaliagdo bem acurada compdem o
escopo das atribui¢des deste profissional, perfazendo desde uma histdria clinica bem feita, um
exame fisico sistematico e logico, além da interpretacdo de exames de imagem e laboratoriais,

independente da articulagdao ou segmento corporal envolvido (CARDOSO et al., 2007).

Junge e Dvorak, (2010); Kurata, Martins Junior ¢ Nowotny (2007) e Raymundo et al.
(2005) obtiveram valores de 70%, 88,1% e 88,2%, respetivamente, para a percentagem de
incidéncia de lesdes nos membros inferiores durante a pratica de futsal. Rodrigues e Waisberg
(2009) descrevem que o quadro clinico encontrado na entorse de tornozelo envolve dor,
exsudato e alteragdes na marcha, onde quanto mais grave a lesdo, mais evidentes ficam os

sinais.

A Fisioterapia tem buscado as mais diversas possibilidades para que cada vez menos
lesdes venham a ocorrer durante as atividades desportivas, principalmente lesoes de joelho e
tornozelo, e os exercicios proprioceptivos vem sendo utilizados como exercicios designados a
dar énfase a coordenagdo e equilibrio e sdo amplamente utilizados pela fisioterapia traumato-
ortopédica e desportiva no tratamento de lesdes dos musculoesqueléticas (LOPES, 2013).
Frente as investigacdes supracitadas, surge o seguinte questionamento: Qual a atuagdo da

fisioterapia nas possiveis lesdes no tornozelo presentes em atletas de futsal feminino?
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O futsal € um esporte que esta sendo bastante praticado, estd associado a uma realidade
ligada a especificidade, e apesar de ser uma modalidade em que os conhecimentos da tatica,
técnica e habilidade serem fundamentais, o aprimoramento fisico dos atletas vem causando
preocupagdo, por este esporte exibir caracteristicas de contato fisico constante, o que resulta
aos atletas um risco consideravel de lesdo, e danos psicoldgicos relacionados ao excesso de

treinos e jogos decisivos.

E de fundamental importancia que a fisioterapia tenha conhecimento acerca dos fatores
causais das lesdes no tornozelo em jogadores de futsal, pois, quando se identifica precocemente
esses aspectos, além de servir para a melhor compreensao dos processos patologicos, permitird
tragar programas de treinamentos preventivos e/ou de reabilitagdo adequados, ¢ a medida que
se identifica os fatores de risco que predispdoem o aparecimento de lesdes, o fisioterapeuta pode
elaborar um programa de treinamento individualizado para as necessidades especificas de cada
atleta. especificos., ndo somente na reabilitagdo das lesdes corporais dos atletas de futsal, mas
também na implantacio de medidas preventivas especificas, enfatizando os membros
inferiores, por ser o local de maior acometimento das afecgdes desse esporte, principalmente
devido todos os gestos motores da modalidade necessitar da integridade fisica desses segmentos

para sua execu¢ao

O presente capitulo tem como objetivo geral evidenciar a atuagdo da fisioterapia nas
possiveis lesdes no tornozelo presentes em atletas de futsal feminino. Os objetivos especificos
consistem em: discutir a respeito da pratica do futsal feminino; apresentar as lesdes no tornozelo
presentes em atletas de futsal feminino; analisar a importancia da atuagdo da fisioterapia no

futsal feminino.
REVISAO BIBLIOGRAFICA

Segundo a Confederacao Brasileira de Futebol de Saldo (2007), o futebol de saldo (hoje
conhecido como futsal) teve inicio em Montevidéu, no Uruguai em 1932, sendo que suas
primeiras regras foram elaboradas por Juan Carlos Ceriane, professor de educagdo fisica e

diretor da Associagao Crista de Mogos.

Conforme Passos (2007) sdo mais comumente encontradas no futsal as seguintes lesoes:
fraturas, entorses, contusdes, distensdes, luxagdes e lesdes por overuse (uso excessivo). Voser
e Giusti (2008, p. 16) definem “a técnica do futsal como todo gesto ou movimento realizado

pelo atleta que lhe permita dar continuidade e desenvolvimento ao jogo.”
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Segundo Almeida, Maria e Arruda (2009) para que o jogador de futsal consiga atingir o
minimo exigido em relacdo aos esquemas taticos e as técnicas, sao necessarias um bom preparo

fisico, disciplina, treino e compromisso, todas essas tarefas exigem muito do esportista.

De acordo com Kurata, Martins Jinior e Nowotny (2007), a lesdo resulta da
ultrapassagem do limite fisioldgico. Muitas vezes ela ¢ incapacitante e determina o afastamento,
por periodos variados, dos treinamentos e das competigdes, para ser tratada de forma correta e

coerente.

Quanto a localizagdo segundo Passos (2007), a lesdo ocorre em diversas partes do corpo
como, coxa, pé, tornozelo, regido inguinal, joelho, entre outras. Mas também na cabega,
membros superiores e troncos (GONCALVES, 2000). Para Vilardi (2002 apud BARROS;
GUERRA, 2004, p. 44) “As lesdes mais comuns acometem os membros inferiores (70 a 80%)

sendo que a maioria envolve as articulagdes do joelho, tornozelo e a musculatura da coxa”.

As lesdes podem ser avaliadas também como agudas ou cronicas. De acordo com

Whiting e Zernicke (1998, p. 110),

As lesdes podem resultar de um tnico insulto (lesdo aguda) ou de cargas repetidas a
longo prazo (lesdo cronica). Os insultos cronicos persistentes dos tecidos podem
resultar progressivamente em condi¢des degenerativas que preparam o palco para uma
lesdo aguda.

Amadio e Duarte (1996) afirmam ainda que, a Biomecanica apresenta claramente, seu
objeto de estudo, definindo assim sua estrutura de base do conhecimento. A biomecanica ¢
subdividida em duas areas basicas: a Cinematica e a Cinética. A Cinematica descreve 0s
aspectos do movimento, ou seja, como ele ocorre; e a Cinética estuda os fatores que causam o

movimento.

De acordo com Wintter (1990), varidveis cinematicas sao envolvidas na descri¢ao do
movimento, incluindo deslocamentos lineares e angulares, velocidades e aceleragdes. E ainda
segundo o autor, as for¢as internas e externas sao incluidas nas analises das for¢as pela cinética;
através da cinética € possivel obter dados referentes aos mecanismos do movimento, além disso,

permite que as informacgdes presentes nas analises sejam realizadas através de taxas e medidas.

Segundo Kurata, Martins Junior e Nowotny (2007), € possivel diferenciar os fatores que
podem contribuir para uma lesdo como intrinsecos ou extrinsecos. Os fatores intrinsecos dizem
respeito as vicissitudes do futsal como por exemplo, deslocamentos curtos e longos, saltos,

mudancas rapidas de movimento e cabeceamentos. Como fatores extrinsecos entendem-se as
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condi¢des do campo de jogo, o calgado, as condigdes fisicas e de saude, o género, a quantidade

de jogos, o treino € a motivacao.

Especificamente no futebol feminino Gall, Carling e Reylli (2008) observaram uma
maior incidéncia de lesdes durante o periodo de treino, em relagdo ao periodo de competicgao.
Segundo Chicharro (2014), diversos autores referem que as entorses sdo o diagnostico mais
comum ¢ que tendem a resultar de movimento de aceleragdo/desaceleragdao imediatos e
repetidos durante a corrida e de movimentos de corte de direcdo que acabam por promover o

desgaste muscular inerente as articulagdes supracitadas.

Galo (2005) chama a atencao para o fato de que o fisioterapeuta, além de estar inserido
no mesmo contexto dos demais profissionais da saude, ainda padece desse infortinio de forma
mais acentuada, ja que este profissional e visto como “o profissional da reabilitagao”, ou seja,

aquele que atua exclusivamente quando a doenga, lesdo ou disfungao ja foi instalada.

Vitta (1999) corrobora com Deliberato (2002) e complementa, que a fisioterapia,
enquanto profissdo do campo da saude destina-se aten¢do a assisténcia preventiva, analisando
que estd questdo esta diretamente ligada a promocao da satde. E conceitua a prevengao como
uma das maneiras de reduzir a probabilidade de lesdes, assim como interromper seu progresso
e\ou diminuir as incapacidades ocasionadas. Prentice (2012) explica que o fisioterapeuta
esportivo necessita conhecer as caracteristicas e especificidades de cada atleta, assim como,

verificar a forma fisica e compreender se algum jogador esta mais suscetivel a ter lesdes.
METODOLOGIA

O presente trabalho tem como objetivo identificar as lesdes no tornozelo em atletas de
futsal feminino e a atuac¢do da fisioterapia na recupera¢ao dessas lesdes. Este estudo esta
pautado em uma revisao bibliografica, o levantamento bibliografico foi realizado nas bases de

dados eletronico Google Académico, Scielo e Scopus Elsevier.

Os artigos foram selecionados de acordo com a importancia do tema e conteudo para a
contribui¢cdo cientifica proposta por o presente estudo. Foram utilizadas combinagdes das

palavras-chave na lingua portuguesa: fisioterapia, lesdes no tornozelo e futsal.

Ap6s a leitura e resumo dos artigos/ livros selecionados, foram aplicados os seguintes
critérios de exclusdo: artigos sem relevancia com o tema desta pesquisa, artigos que ndo sao em
portugués, artigos repetitivos. Em seguida foram analisados os artigos, dos quais se apresentam
com relevancia ao tema: atuacdo da fisioterapia na recuperacao de lesdes no tornozelo em

atletas de futsal feminino.
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RESULTADOS

ApoOs o levantamento dos artigos, conforme os critérios pré-estabelecidos, foram
localizados 56 trabalhos cientificos, dos quais 5 obras foram selecionadas, pois atenderam os
critérios de inclusdo e exclusdo. A leitura interpretativa dos textos permitiu a obtengdo de
informagdes relevantes no tocante ao tema objeto de estudo. Em relacdo a sistematizacdo dos
dados, foi elaborada uma representacdo informativa (Quadro 1) no qual se encontram as

variaveis estabelecidas: titulo do artigo, periodico, ano de publicagdo e autores.

Quadro 1 — Distribui¢do dos documentos selecionados segundo titulo, periédico, ano de publicacdo, autores e

objetivo
Titulo Periédico Ano Autores
Prevaléncia de lesGes em Rev Bras Med Esporte 2020 GAYARDO, A;;
atletas do futsal feminino MATANA, S.B.;
brasileiro: um estudo SILVA, M. R
retrospectivo.
Influéncia de implementos para | Rev Bras Med Esporte 2004 SACCO, I. C. N. et al.
o tornozelo nas respostas
biomecanicas do salto e
aterrissagem no futsal.
A importancia e o papel da Revista Nova Fisio 2012 NAASSER, L.
fisioterapia no futebol
O efeito do treino Saude e Tecnologia 2016 ESTORNINHO, A. et
proprioceptivo na prevengao de al.
lesdo tibiotarsica
Perfil de lesGes desportivas em ConScientiae Saude 2011 MOREIRA, S.F.
atletas de futsal feminino de
Marilia
Fonte: Elaborado pelos autores (2021)
DISCUSSAO

Com o objetivo de evidenciar a atuagao da fisioterapia nas possiveis lesdes no tornozelo
presentes em atletas de futsal feminino, este estudo selecionou cinco artigos que auxiliaram na
discussdo do preparo fisico, da prevencdo e tratamento dessas lesdes. O futsal, por ter
caracteristicas semelhantes as do futebol de campo, tem conquistado muitos participantes. Com
a sua imensa proliferagdo, principalmente a partir do final da década de 1980, o espaco do futsal
realmente se consolidou e adquire uma importancia mais destacada junto a populacao

(GAYARDO; MATANA; SILVA, 2020).
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Quanto ao género, a pratica do futsal feminino foi autorizada pela Federacao
Internacional de Futebol de Saldo (FIFUSA) em 23 de abril de 1983. Desde entdo, o nimero de
atletas desta modalidade tem aumentado de modo significativo, havendo um crescimento no
nimero de competi¢des, tornando-se um esporte profissional no pais. Apesar de um maior
numero de praticantes deste esporte, a figura da mulher no futebol ainda ndo ¢ bem vista na

cultura brasileira.

Assim, independente do género do atleta, essa modalidade esportiva predispde as
articulagdes dos membros inferiores a lesdes, por serem altamente exigidas nas suas diferentes

formas de deslocamentos, mudancas de diregdes, velocidades e demandas.

Apbs avaliar as lesdes do tornozelo, ¢ importante a intervencao do fisioterapeuta com o
objetivo de manter ou melhora-la, para que assim a articulacao fique mais estavel, e menos
predisposta a lesdes. A entorse de tornozelo ¢ uma das lesdes mais comuns entre os atletas,
correspondendo a 20% de todas as lesdes musculoesqueléticas e mais de 30% de todos os
esportes. A maioria das entorses de tornozelo ocorre no movimento de inversao (SACCO et al.,

2004).

A fisioterapia esportiva € de extrema importancia nas equipes técnicas interdisciplinares
que atuam nos clubes de futebol, pois os fisioterapeutas tém preparacdo para tracar um plano
de tratamento para as lesdes, bem como implementar acdes para prevenir lesdes (NAASSER,

2012).

Verifica-se, assim que a fisioterapia desportiva ¢ o método mais eficaz de tratamento de
entorses, principalmente no que diz respeito a reeducagdo proprioceptiva, que ira prevenir a
instabilidade e as entorses recorrentes. A atuagdo do fisioterapeuta no meio desportivo, nao
somente no tratamento, mas preferencialmente na prevencao de lesdes, ¢ importante para
diminuir a necessidade de atendimento médico dos atletas e aumentar o rendimento dos

mesmos, nos jogos e nos treinos (ESTORNINHO et al., 2016).

O fisioterapeuta desportivo estd voltado para cuidar precisamente de atletas, as
responsabilidades deste profissional sao em iniciar um processo de levantamento fisico do atleta
no treino € na competicdo, organizar e realizar este levantamento e fazer recomendagoes a
equipe, baseada nos resultados deste levantamento ele precisa conhecer os movimentos
executados pelos atletas. A fisioterapia desportiva dedica-se, de acordo com Rigo et al. (2008),
ndo somente ao tratamento do atleta lesado, mas também, adog¢dao de medidas preventivas, no

intuito de reduzir a ocorréncia de lesdes. O presente estudo encontrou resultados mostrando que
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a fisioterapia ¢ efetiva na prevencdo de entorses e possiveis sintomas, € no tratamento,

acelerando o processo de reconstituicdo da integridade do tornozelo.
CONSIDERACOES FINAIS

Com relagdo a revisdo bibliografica, este trabalho evidencia de maneira breve a atuagio
da fisioterapia na recuperagdo das lesdes de tornozelo nas atletas de futsal feminino. Pdde-se
observar que a entorse de tornozelo ¢ uma lesdo cada vez mais frequente no futsal devido ao
grande crescimento dessa modalidade esportiva. E uma modalidade esportiva que exige

fisicamente da atleta, podendo entdo gerar grandes riscos de lesdo.

A partir da pesquisa bibliografica, verificamos que os principais déficits decorrentes sdo
as lesdes de tornozelo, e com essa verificagdo ja € possivel sublinhar a importancia da
fisioterapia nesses casos. Porém, ressalta-se que com a evolugdo da pratica esportiva e da

profissdo do fisioterapeuta, sempre haverd um novo método de atuacao.

Resumindo, o trabalho fisioterapéutico ¢ importante porque complementa o tratamento
clinico-medicamentoso. Por fim, destaca-se que os resultados desta revisdo podem auxiliar os
profissionais da fisioterapia desportiva que atuam nas equipes de futsal feminino, facilitando a

acdo das condutas e o aperfeicoamento das praticas.
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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo apresentar os impactos do home office na saude de
trabalhadores de uma empresa multinacional prestadora de servigos do ramo da informatica.
Para tanto, foi realizada uma pesquisa de campo com 85 colaboradores de uma empresa
multinacional prestadora de servigos do ramo da informatica. A analise dos dados foi feita
primeiramente por meio de estatistica descritiva realizada pela propria plataforma do Google
Docs. Em seguida, os dados obtidos a partir das entrevistas foram tratados de forma qualitativa,
de modo a permitir que as informagdes possam ser analisadas caso a caso, estabelecendo as
possiveis relacdes entre as variaveis do problema e a literatura, ou seja, analise de contetido. Os
efeitos do home office na saude do trabalhador podem ir além da fadiga e das dores no corpo.
Com isso, entende-se que as pesquisas precisam continuar, pois apenas com um amplo
conhecimento desse cenario sera possivel desenvolver estratégias para melhorias.
PALAVRAS-CHAVE: Teletrabalho, seguranga, pandemia.

ABSTRACT

This paper aims to present the impacts of the home office on the health of workers in a
multinational company that provides services in the field of information technology. Therefore,
a field research was carried out with 85 employees of a multinational company providing
services in the field of information technology. Data analysis was first performed using
descriptive statistics performed by the Google Docs platform itself. Then, the data obtained
from the isolated options in a qualitative way, in order to allow the information to be analyzed
case by case, establishing as possible relationships between the variables of the problem and
the literature, that is, content analysis . The effects of the home office on workers' health can go
beyond fatigue and body aches. Thus, it is understood that research needs to continue, as only
with a broad knowledge of this scenario will it be possible to develop an objective for
improvement.

KEYWORDS: Telework, security, pandemic.
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INTRODUCAO

Em 11 de margo de 2020, um virus denominado SARS-COV-2 ganhou ateng¢ao a nivel
mundial ap6s a Organizacdo Mundial da Satide (OMS) definir a sua proliferagdo como uma
pandemia (ONYEAKA; ZAHID; PATEL, 2020). O SARS-COV-2 ¢ um virus que faz parte de
um grupo sistematico de virus de RNA com alta capacidade de transmissdo interespécie,
responsavel pela COVID-19, uma patologia capaz de ocasionar sindromes respiratorias severas
e até mesmo oObitos (HUANG et al., 2020). Ainda conforme os autores, a propagagao do virus
de humanos para humanos ocorre principalmente por meio do contato com goticulas

respiratorias provenientes de pacientes sintomaticos e assintomaticos.

No Brasil, o primeiro caso da Covid-19 foi detectado em fevereiro de 2020 e, desde
entdo, o virus continua se espalhando no territorio nacional. Diante do quadro de pandemia da
Covid-19, o Ministério da Saude iniciou uma série de medidas estratégicas para tentar
minimizar o indice de contaminagdo no territorio brasileiro. Nesse contexto, as organizagdes
foram recomendadas a liberar seus colaboradores para cumprir as suas atividades laborais em

regime home office.

Taschetto e Froehlich (2019) caracterizam o home office como uma modalidade de
trabalho flexivel, proveniente das evolugdes tecnologicas dos ultimos anos. Evolucdes que
segundo Haubrich e Froehlich (2020) proporcionaram um novo meio de desenvolver o trabalho.
Ainda conforme os autores, o home office ¢ conhecido pela Consolidacao das Leis do Trabalho
(CLT) — que foi editada sob a Lei n° 13.467 de 2017 — como um trabalho exercido fora das

acomodagdes da empresa, por intermédio de tecnologias.

Segundo a médica do trabalho e pesquisadora em satde do trabalhador Dr* Maria Maeno
(2020), a Covid-19 pode ser considerada uma doenca ocupacional. E além da contaminacao da
Covid-19, Maeno (2020) afirma que o home office decorrente da pandemia pode gerar outros
males psiquicos e fisicos a saude do trabalhador. Entre esses maleficios, ainda conforme a
autora, destacam-se as lesdes na coluna ou por esforgo repetitivo (LER) provenientes da falta
de condigdes ergonomicamente adequadas para a realizacao da atividade laboral em casa, € o

aumento do estresse, que pode resultar em um adoecimento psiquico.

Destarte, o presente capitulo tem como objetivo apresentar os impactos do home office
na saude de trabalhadores de uma empresa multinacional prestadora de servicos do ramo da
informatica. Os objetivos especificos da pesquisa consistem em: caracterizar o perfil dos

funciondrios da empresa quanto a sexo e faixa etdria; perceber se o ambiente domiciliar esta
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adequado para que o profissional exerca sua fun¢do e simultancamente garanta a sua saude;
determinar se a carga horaria média de trabalho esta maior que a usual em periodo de home
office; e detalhar acerca da satde do trabalhador nesse periodo, com enfoque para o sono,

pratica de exercicios fisicos, realizacdo e estresse.

Apesar dos avancos das pesquisas cientificas acerca da Covid-19, ainda ndo ha um
tratamento eficaz contra a doenca e o pais esté atrasado no tocante as campanhas de imunizagao,
o que justifica a necessidade de as empresas continuarem adotando o home office como medida
preventiva de contagio por um periodo de tempo indeterminado. E de acordo com Sutto (2020)
algumas empresas pretendem adotar o home office de forma permanente no periodo pos-
pandemia. Nesse contexto, o conhecimento acerca do impacto da modalidade home office na
saude do trabalhador permite que as empresas, em conjunto com o0s profissionais
prevencionistas, direcionem intervengdes como a implementacdo de acdes educativas, para

minimizar esses impactos, o que torna relevante o desenvolvimento do presente estudo.
METODOLOGIA

A pesquisa desenvolvida ¢ de natureza aplicada, na qual buscou-se analisar os impactos
do home office na satde de trabalhadores. Para tanto, foi realizada uma pesquisa de campo com
85 colaboradores de uma empresa multinacional prestadora de servigos do ramo da informatica.
De acordo com Gil (2010) a pesquisa de natureza aplicada ¢ um método cientifico que envolve
uma aplicagdo pratica da ciéncia, dado que se encontra em torno de problematicas presentes nas
atividades das organizagdes, institui¢des, atores ou grupos sociais. A pesquisa aplicada esta
empenhada na identificagdo de problemas, na elaboracdo de diagndsticos e na busca de

solucgdes.

Quanto a abordagem, esta pesquisa se classifica como qualitativa, pois busca entender
ou interpretar os fendmenos em termos dos significados que as pessoas lhes trazem. Em relagao
ao ponto de vista dos objetivos, a pesquisa ¢ caracterizada como exploratéria e descritiva. As
pesquisas exploratorias t€ém como objetivo uma melhor familiaridade entre o pesquisador € o
problema (GIL, 2010). Ainda segundo o autor, as pesquisas descritivas sao aquelas exigem do
pesquisador uma série de informagdes e conceitos sobre o assunto pesquisado, visando a

descrigao de fatos e fenomenos de determinada realidade.

Em relacdo ao ponto de vista dos procedimentos técnicos, utilizou-se como fontes,
primeiramente a pesquisa bibliografica, em seguida, um levantamento por meio da aplicacao

de questionadrio e, ao final, andlise das informacdes coletadas.
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Inicialmente foi realizado um levantamento bibliografico para analise de conteudo, por
meio de publicacdes cientificas acerca do assunto, presentes em bases de dados, como livros e
artigos cientificos com o intuito de fundamentar a pesquisa. Apds o levantamento bibliografico,
foi realizada a coleta de dados. A coleta de dados teve como instrumento um questionario. O
questionario foi composto por 10 questdes fechadas. Devido ao cendrio da pandemia, o
questionario foi inserido na plataforma do Google Docs e enviado via WhatsApp aos

respondentes.

Em um primeiro momento, o questionario se dedicou a tragar o perfil socioecondmico
da amostra, com informagdes de idade e género. Posteriormente, as questdes tiveram por
objetivo abordar os assuntos relacionados a tematica do estudo. A analise dos dados foi feita
primeiramente por meio de estatistica descritiva realizada pela propria plataforma do Google
Docs. Em seguida, os dados obtidos a partir das entrevistas foram tratados de forma qualitativa,
de modo a permitir que as informagdes possam ser analisadas caso a caso, estabelecendo as

possiveis relagdes entre as variaveis do problema e a literatura, ou seja, analise de conteudo.
RESULTADOS E DISCUSSOES
PERFIL DA AMOSTRA

No total, 85 colaboradores responderam ao questionario. A entrevista foi realizada em

outubro de 2020. Quanto ao perfil dos pesquisadores, foram obtidos os seguintes resultados:

a) Género: Do total de entrevistados 47 sdo do género masculino, representando 55%,
enquanto 38 sdo do género feminino, 45%.

b) Faixa etaria: Em relagdo a faixa etéria, 25 possuem a faixa etaria de 20 a 30 anos
(29%), 39 possuem faixa etaria entre 31 a 40 anos (46%), 21 se encontram entre 41 a 60 anos
de idade (25%).

O HOME OFFICE E A SAUDE OCUPACIONAL
O primeiro ponto descritivo dos dados do estudo diz respeito a adequacao do ambiente.
Os entrevistados foram questionados se o ambiente domiciliar, o qual eles realizam as suas

atividades, estd adequado para proporcionar o maximo de conforto e seguranga durante o

exercicio profissional.
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Grafico 01 - A adequagido do ambiente

= Sim

= Nao

Fonte: Dados da pesquisa (2021)

Conforme expresso no Grafico 01, no que tange a adequagdo do ambiente domiciliar,
67% da amostra responderam que sim e 33% disseram que ndo. Esse resultado pode estar
relacionado ao fato de a empresa ter disponibilizado parte de seus mobiliarios (mesas e cadeiras)
para os colaboradores. Enquanto atividade de natureza vinculada ao trabalho, o home office faz
parte da ergonomia da empresa. Com isso, € preciso viabilizar procedimentos que permitam
que o trabalhador realize as suas atividades da melhor maneira possivel mesmo que em regime
domiciliar (TEODORO, 2020). Um posto de trabalho pode comprometer a saide de um
colaborador caso este ndo esteja ergonomicamente adaptado para recebé-lo (QUARTO et al.,
2019). O estudo da interagao entre 0 homem e o ambiente de trabalho ¢ de responsabilidade da

Ergonomia — NR 17.

A ergonomia ¢ uma ciéncia que aborda desde aspectos anatdmicos a fisiologia, a
biomecanica, a antropometria, a psicologia, a engenharia, ao desenho industrial, & informatica
e a administrag¢do, buscando maneiras de proporcionar ao homem mais conforto, seguranca e
eficiéncia em qualquer atividade que o mesmo venha realizar em seu ambiente de trabalho
(QUEIROZ et al., 2015). O dimensionamento correto do ambiente de trabalho ¢ fundamental
para que o colaborador tenha um bom desempenho, permitindo que ele exerca a sua funcao
com o maximo de produtividade, conforto e seguranca. Em um segundo momento, os

entrevistados foram questionados a respeito da carga horaria de trabalho.
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Grafico 02 - A carga horaria de trabalho

= Sim = Nado

Fonte: Dados da pesquisa (2021)

Em relagdo a carga horaria de trabalho, 22% da amostra afirmou realizar “hora extra”,
pois excedem o limite de horas que devem ser trabalhadas por dia (Grafico 02). Além das horas
extras, o home office impde outro desafio para os trabalhadores: desligar-se das atividades do trabalho.
Em abril, o LinkedIn realizou uma pesquisa com 2.000 profissionais que estdo realizando suas
atividades em home office, a qual apontou que 62% deles estdo mais estressados e ansiosos que
o usual (SUTTO, 2020). Ainda segundo a autora, a pesquisa também aponta que 43% dos
entrevistados estdo se exercitando menos e 33% afirmaram estar tendo problemas com o sono.

Outra questdo apresentada pelo estudo ¢ a dificuldade que os entrevistados possuem em

conciliar o trabalho e o cuidado com a familia.

Em relacdo a empresa objeto, 76% responderam estar apresentando mais sintomas de
ansiedade e estresse durante o periodo do home office; 58% ndo esta se exercitando e 46%
responderam estar tendo problemas com o sono. O sono ¢ uma necessidade fisioldgica do ser
humano necessaria para um bom desempenho fisico (BARROS, 2016). No desempenho
profissional, a qualidade do sono ¢ fundamental para a atengdo, o ritmo mental, a coordenagao

motora e os seus sinais de alerta sdo influenciados pelo estado de fadiga.

De acordo com Souza (2021), muitos acidentes do trabalho ocorrem em fungao da
fadiga e/ou sonoléncia excessiva. Ainda segundo a autora, o trabalho prolongado aumenta o
risco de acidentes, uma vez que reduz a atencao; a fadiga pode desencadear transtornos sexuais,
disturbios digestivos, dores, disturbios de carater, desordens mentais, crises nervosas,
hipersensibilidade e distarbios psicossomaticos. No que concerne a auséncia de atividades

fisicas, Peralta ef al. (2015) dizem que se exercitar traz inuimeros beneficios para a saude do

Editora e-Publicar — Satde e seguranca ocupacional: dialogos interdisciplinares



trabalhador, como por exemplo: redu¢do dos fatores de risco cardiovasculares, além da

promocao da autoestima e o bem estar.

A divisdo de tarefas que compde a carga de trabalho estd associada a estressores
laborais, os quais sofrem agravos em funcdo das condi¢des de organizacdo do trabalho. O
estresse ocupacional afeta a qualidade do trabalho e a saude do trabalhador, sendo necessaria
uma atuacao preventiva para minimizar os impactos (ROCHA; CLIMA, 2002). Os resultados
apresentados e discutidos nesse trabalho nos remetem a Sindrome de Burnout (SB), também

conhecida como sindrome do esgotamento.

A Sindrome de Burnout (SB) ¢ considerada um transtorno mental que faz parte da
listagem oficial das doengas relacionadas ao processo de trabalho do Ministério da Saude
(ESTEVES; LEAO; ALVES, 2019). Os autores citados destacam ainda que a Sindrome
Burnout afeta essencialmente trabalhadores que possuem um contato mais intenso e frequente
com circunstancias geradoras de estresse e fadiga. A sindrome ¢ vista como um processo de
etiologia clinica, social, psicologica, organizacional e histérica, com taxas excessivas e

prolongadas de estresse, fatiga e/ou frustragao no trabalho (TRIGO; TENG; HALLAK, 2007).

Na Sindrome Burnout, o quadro clinico € expresso por sinais de esgotamento emocional;
insatisfacdo e infelicidade com o trabalho; despersonalizagdo tanto individual quanto coletiva,
a qual o individuo trata seus colegas de trabalho ou clientes como objetos; sobrecarga e conflito
nas relagdes interpessoais. A doenca pode exteriorizar um estresse ocupacional de forma
cronica, o que pode levar a outras comorbidades cardiovasculares, imunologicas, neuroldgicas
(como falhas de memoéria) e/ou transtornos ansiosos e depressivos (ESTEVES; LEAO;
ALVES, 2019). Mediante a este cenario ¢ possivel entender fisiologicamente a seriedade dos
eventos estressores € suas consequéncias para o organismo, além da sua contribui¢do para o
desenvolvimento de outras patologias fisicas e psiquicas. Sendo, portanto, de fundamental
importancia intervir e amenizar situacdes estressoras, tanto emocionais quanto cognitivas, para

controlar e ndo agravar o quadro sintomatolégico do individuo.
CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo indicou que o trabalhador ¢ acometido por muitas doencas
relacionadas ao home office. Os efeitos do home office na satde do trabalhador podem ir além
da fadiga e das dores no corpo. Com isso, entende-se que as pesquisas precisam continuar, pois

apenas com um amplo conhecimento desse cenario sera possivel desenvolver estratégias para
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melhorias. Uma maneira de lidar com o home office é incentivar que os colaboradores busquem

acompanhamento médico. Cabe as empresas buscar um replanejamento dos
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RESUMO

A partir de um levantamento bibliografico, o presente capitulo tem como objetivo apresentar
reflexdes a respeito das praticas de gestao e seguranga no trabalho. Para tanto, foi realizada uma
busca simples na base de dados Google Académico, com os termos: “Gestao”, “Saude”,
“Seguranga” e “Trabalho”. Os artigos foram selecionados conforme a abrangéncia do tema. O
trabalho discute aspectos importantes no que diz respeito a prevencao de acidentes e da cultura
organizacional. Apesar do indice de pesquisas relacionadas a satde e seguranca do trabalho,
ainda € preciso superar muitos preceitos e paradigmas antigos. Estimular as organizagdes € os
trabalhadores a perceberem a importancia das acgdes preventivas, ndo apenas por
obrigatoriedade legal, mas como um compromisso com a vida, com a produtividade e com a
sobrevivéncia ainda ¢ um grande desafio. A area de satde e seguranc¢a ocupacional estd sendo
considerada pelas grandes empresas uma acao estratégica de desenvolvimento. Ela esta
completamente integrada aos processos € métodos de trabalho, na busca por competitividade,
na melhoria das condi¢des de trabalho, na vida dos trabalhadores, na adequacao de processos e
métodos e na criacdo de uma cultura prevencionista

PALAVRAS-CHAVE: Saude, seguranga, trabalho.

ABSTRACT

Based on a bibliographical survey, this chapter aims to present reflections on the practices of
management and safety at work. To do so, a simple search was performed in the Google
Academic database, with the terms: “Management”, “Health”, “Security” and “Work”. The
articles were selected according to the scope of the theme. The work discusses important aspects
regarding accident prevention and organizational culture. Despite the index of research related
to health and safety at work, it is still necessary to overcome many old precepts and paradigms.
Encouraging associations and workers to realize the importance of preventive actions, not only
as a legal requirement, but as a commitment to life, productivity and survival is still a major
challenge. The area of occupational health and safety is being considered by large companies
as a strategic development action. It is fully integrated into work processes and methods, in the
search for specifics, in improving working conditions, in workers' lives, in adapting processes
and methods and in creating a prevention culture

KEYWORDS: Health, safety, work.
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INTRODUCAO

Desde o inicio do século, a preven¢ao de doengas ocupacionais e acidentes do trabalho
tém se tornado uma questdo prioritaria para que uma empresa mantenha o seu nivel de
competitividade elevado. E ainda que os ambientes de trabalho oferecam condi¢des e
tecnologias direcionadas a Seguranga ¢ Saude do trabalhador, a competitividade de mercado,
muita das vezes, faz com que uma organizacao se volte apenas para os lucros empresariais,
esquecendo de proporcionar ao seu capital humano, bem como ao ambiente e também a

comunidade o minimo de danos possivel.

A busca por desenvolvimento econdmico e lideranca devem estar relacionadas ao bem
estar do trabalhador, uma vez que, os colaboradores sdo responsaveis pela qualidade dos
produtos e servigos oferecidos por uma empresa, o que reforca a necessidade de maiores
investimentos na relagdo “homem versus producdo”. Dentro desse cendrio, as questdes
referentes a higiene e seguranca do trabalho ganham uma dimensdo mais ampla do que
humanitaria: uma organizacdo que nao oferece qualidade de vida no trabalho aos seus
trabalhadores jamais alcancard niveis de exceléncia em seus servicos e produtos. Neste
contexto, de acordo com Oliveira, Oliveira ¢ Almeida (2010), um bom desempenho em
Seguranca e Satde no Trabalho (SST) torna-se decisivo para as corporagdes, visto que este
sistema pode promover redugdo dos indices de acidentes, melhorar os resultados da empresa,

promover saude e satisfacao dos trabalhadores.

Na concepgao de Silva ef al. (2012), o grande desafio da “Seguranca no Trabalho” se
refere ndo apenas ao reconhecimento das causas, efeitos e gestdo, mas também a efetivagdo de
suas praticas. Com a implantacdo de Sistemas de Gestdo de Seguranca no Trabalho, as
organizagOes sao capazes de aumentar a qualidade de seus servigos e produtos, promover um
desenvolvimento sustentavel, melhorar o seu relacionamento com a sociedade e,

consequentemente, ampliar a sua lucratividade.

O presente capitulo justifica-se pelo entendimento da tematica e pela importancia da
observagdo, conscientizagdo e investimento em seguran¢a do trabalho. Por esse motivo,
pretende-se apresentar reflexdes acerca das praticas de gestdo e seguranca no trabalho. Para
atingir o objetivo proposto, o desenvolvimento do trabalho se encontra estruturado com os
seguintes topicos: apds a introducdo, a segunda sec¢do se refere ao método adotado, o qual
consiste em uma pesquisa exploratoria e bibliografica com a finalidade de proporcionar uma

interacdo sobre a tematica abordada; a terceira secao se dedica ao desenvolvimento do estudo;
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e, concluindo, na ultima secdo sdo apresentadas as consideragdes finais a respeito do

desenvolvimento da pesquisa.
METODOLOGIA

Para o desenvolvimento da presente pesquisa, optou-se por uma abordagem qualitativa,
a qual objetiva apresentar elementos tedricos de estudos ja divulgados sobre o assunto proposto.
Quanto a natureza, pode-se caracterizar este estudo sendo descritivo-exploratério, cujo
finalidade ¢ buscar familiaridade com o tema, aperfeicoando as ideias e desenvolvendo o
fenomeno (GIL, 2010). A busca de documentos foi realizada na base dados: Google
Académico. Por ser um trabalho que tem como objeto de estudo um tema que pode ser discutido
por meio de uma abordagem interdisciplinar, os autores nao se preocuparam em fechar escopos
no momento da pesquisa por publicagdes. Os descritores utilizados para a busca foram:
“Gestao”, “Saude”, “Seguranca” e “Trabalho”. Os documentos foram selecionados de acordo
com a importancia do tema e conteudo para a contribui¢do cientifica proposta pelo presente

estudo.
RESULTADOS E DISCUSSAO

O DESENVOLVIMENTO DA SEGURANCA DO TRABALHO AO LONGO DA
HISTORIA

Os caminhos percorridos pelo desenvolvimento do homem ao longo da historia sdo bem
visiveis. Desde a pré-historia, o homem enfrenta perigos na luta por sua sobrevivéncia e
naturalmente, ja buscava prote¢do contra eventos naturais e animais selvagens. Segundo
Tavares (2010) as primeiras evidéncias de associagdo entre doenga e trabalho provém de
papiros egipcios. Ainda segundo o autor, aproximadamente em meados do século I, Plinio, o
Velho, mencionou em seus estudos uma doenga que acometia trabalhadores expostos a poeiras

em minas, € a utilizacdo de membranas de bexiga de carneiros como mascaras.

Por volta de 480 a. C., Hipocrates recomendou que os trabalhadores de minas se
limpassem apos o trabalho (GONCALVES, 2000). Entretanto, a primeira pesquisa realmente
relevante sobre doencas ocupacionais foi escrita no ano de 1.700, por um médico italiano
chamado Bernardino Ramazzini, hoje considerado o “pai da Medicina do Trabalho”
(TAVARES, 2010). Em sua obra denominada “De morbis artificum diatriba”, foram

detectados riscos e doencas inerentes a 100 profissdes distintas.

Anos depois, em meados do século XVIII, houve a revolugdo industrial, evento que

ocasionou inumeros acidentes, fazendo que as doencgas profissionais se alastrassem, tomando
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proporgdes alarmantes (GONCALVES; GONCALVES; GONCALVES, 2015). Com isso, em
1.802, a primeira lei de protegdo ao trabalho foi criada na Inglaterra, a chamada: “Lei de Saude
e Moral dos Aprendizes” (TAVARES, 2010). Ainda segundo o autor, a Alemanha, em 1.869,

passou a responsabilizar os empregadores por lesdes ocupacionais.

Em 1.900, foi criada a Associagdo Internacional para a Protegdo Legal dos
trabalhadores. Frederick Taylor também foi fundamental para o desenvolvimento da relagao
entre trabalhadores e o ambiente de trabalho. Em 1.907, o autor publicou a obra “Principios de
Administragdo Cientifica” apresentando técnicas que abordam tempos e movimentos, a
padronizagdo de ferramentas e instrumentos, a utilizagdo de procedimentos formais e
mecanismo de pagamento conforme custos e rendimentos
(REUTER, 1987). Posteriormente, em 1.919, foi fundada, em Genebra, a Organizagdo
Internacional do Trabalho (GONCALVES, 2000). Concomitantemente, as primeiras
publicagdes a respeito da satide e seguranca ocupacional, na base da Scopus, foram publicadas

apos a fundagdo da Organizagdo Internacional do Trabalho.

Em 1.926, estudos realizados por Henrich revolucionaram as agdes de prevencdo de
acidentes (TAVARES, 2010). Estes estudos foram baseados na importancia da separacdo dos
danos provenientes aos acidentes de trabalho. Quarenta anos depois, 1.966, Frank Bird Jr.
langou a ideia “Controle de Danos”, enfatizando que as organizagdes deveriam se preocupar
com os danos presentes em suas instalagdes e equipamentos, levando em consideragdo fatores

de riscos para acidentes (GONCALVES; GONCALVES; GONCALVES, 2015).

Em relagdo ao Brasil, em 1.930, Getllio Vargas, criou o Ministério do Trabalho,
industria e Comércio. Dez anos depois, no dia 28 de setembro de 1.940, aconteceu a fundagao
da ABNT — Associagdo Brasileira de Normas Técnicas (BARBOSA FILHO, 2001). Ainda
conforme o autor, ap0s trés anos, no Brasil, a Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT) entrou

em vigor no pais, com um capitulo direcionado a Higiene e Seguranca do Trabalho.

Declarada em dezembro de 1.948, a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos
também foi fundamental para o desenvolvimento das praticas de satude e seguranca do trabalho,
pois assegurava ao trabalhador a manutencdo e a seguranca na aplicagdo de direitos como a
liberdade de escolha, a garantia de condi¢des favoraveis de trabalho, limitacao de carga horéria
de trabalho, o bem estar do trabalho e o direito a férias periddicas remuneradas (TAVARES,

2010). Salienta-se que cada pais possui suas proprias leis pertinentes a satide e seguranca do
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trabalho, mas os eventos aqui apresentados e discutidos foram fundamentais para os atuais

estudos acerca do assunto

SISTEMAS DE GESTAO E SEGURANCA NO TRABALHO FRENTE A NORMA
BRITANICA BS 8800

Benite (2004) define Sistema de Gestao de Seguranga no Trabalho sendo um conjunto
de iniciativas, consubstanciadas por meio de programas, procedimentos, politicas e processos
que integram as atividades de uma empresa, visando facilitar o cumprimento dos pressupostos
legais e sugerir coeréncia a concepg¢do cultural e filosofica da organizacdo. Ainda de acordo
com o autor, o atual enfoque sistémico perfilhado pelos dominios da Seguranga e Satde no
Trabalho concebe um teorema de um processo evolutivo, seja ao nivel da perspectiva das
questdes que envolvem o ambito organizacional, seja dos modelos l6gicos de gestdao

operacional.

Segundo a — Occupational Health and Safety Assessment Series (OHSAS, 2007), SST
sdo fatores que influenciam — ou poderiam influenciar — as praticas de seguranca e a saude de
trabalhadores (incluindo trabalhadores temporarios e terceirizados), visitantes ou qualquer
outro individuo que se encontra no ambiente de trabalho. As motivacdes que levam as
organizagdes a adotarem os Sistemas de Gestdo de Seguranca e Saude do Trabalho se devem,
sobretudo, a fatores como melhoria na imagem, chances de reduzir os custos com gestao,

aumento da produtividade, novas oportunidades de mercado e melhorias nos produtos.

Além de ser considerado um requisito essencial em um sistema de gestdo, a melhoria
continua € uma conjectura dos processos de medicacdo e acompanhamento de desempenho, os
quais se embasam em indicadores e em resultados de desempenho. Em 1998, a norma britanica
BS 8800 incentivou que entidades normativas elaborassem normas denominadas OHSAS -
Occupational Health and Safety Assessment Series, em prol da realizagdo de auditorias e a
certificagdo de projetos de gestdo de segurancga, meio ambiente e saude (SILVA et al., 2012).
Ainda segundo os autores, a norma BS 8800 ¢ aplicada na implantagdo de sistema de satde e
seguranca, visando a melhoria continua das condigdes ambientais de trabalho. Segundo
Quelhas, Alves e Filardo (2003), os principios desta norma se encontram alinhados com as

diretrizes e conceitos das normas das séries ISSO 9000 e ISSO 14000.

A norma britanica BS 8800 estabelece que as empresas nao atuam de forma isolada, ou
seja, as partes da organizagdo precisam apresentar interesse legitimo na implantagao de um

sistema de gestdo, sendo essas partes: os consumidores, colaboradores, fornecedores,
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acionistas, clientes, empreiteiros, comunidade, bem como as agéncias governamentais
responsaveis em zelar pelo cumprimento das leis e regulamento (SILVA; DANIEL;
OLIVEIRA, 2012). Os elementos presentes na norma BS 8800 sdo essenciais para que haja
eficacia em um sistema de gerenciamento. De acordo com Quelhas et al. (2003) fazem parte
desses elementos os fatores politicos, culturais e humanos. A Figura 01 apresenta um ciclo de

aperfeicoamento continuo € a maneira como o ciclo se integra ao sistema global.

Figura 1 — PDCA aplicado ao gerenciamento de Seguranca e Satide Ocupacional (BS 8800)

BS 8800 - SEGURANCA E SAUDE OCUPACIONAL
AS DIRETRIZES DE ACORDO COM O CICLO PDCA DE MELHORIA CONTINUA
A PLAM
$ WERIFICAGAQ E ACAD CORRETIVA
a0 comstiva
LEVANTAMENTO GERENCLAL 1 [
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Registros =*—— P i i
Buditoia e l LEMENTAGAD E OPERAGAD
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Fonte: Quelhas, Alves e Filardo (2003) apud Silva, Daniel e Oliveira (2012)
De acordo com Silva, Daniel e Oliveira (2012) para obter sucesso no controle e gestao
de seu SST, uma empresa precisa definir os indicadores chave que serdo medidos e controlados,
para que seja estabelecido uma metodologia par a coleta, tratamento, analise e avaliagao dos

dados.
CONSIDERACOES FINAIS

O presente capitulo reforca a importancia da adogao de praticas de Gestdo e Seguranga
do trabalho. Diante do alto indice de prevaléncia de doencas e acidentes
relacionados ao trabalho, salienta-se a importancia do incentivo as pesquisas sobre este tema,
em prol de melhores politicas que abordem a satde e seguranca do trabalhador. A area de saude
e seguranca ocupacional estd sendo considerada pelas grandes empresas uma agao estratégica
de desenvolvimento. Ela esta completamente integrada aos processos ¢ métodos de trabalho, na
busca por competitividade, na melhoria das condi¢des de trabalho, na vida dos trabalhadores,

na adequagao de processos e métodos e na criagdo de uma cultura prevencionista

Editora e-Publicar — Satde e seguranca ocupacional: dialogos interdisciplinares 100



REFERENCIAS

BENITE, A. Sistema de Gestao da Seguranca e Saide no Trabalho Para Empresas
Construtoras, Sao Paulo: Dissertagdo de Mestrado. Engenharia de Produgdo, Escola
Politécnica da Universidade de Sdo Paulo — USP, 2004.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 5. ed. Sao Paulo: Atlas, 2010.

GONCALVES, E. A. Seguranca e Medicina do Trabalho em 1.200 Perguntas e Respostas.
12 ed., Sdo Paulo, 2000.
GONCALVES, D. C.; GONCALVES, I. C.; GONCALVES, E. A. Manual de Seguranca e
Saude no trabalho. 6°. ed. Sao Paulo: Ltr, 2015.

OCCUPATIONAL HEALTH AND SAFETY MANAGEMENT SYSTEMS - OHSAS.
OHSAS 18001: requirements. London: British Standards Instituition, 2007.

OLIVEIRA, O. J.; OLIVEIRA, A. B.; ALMEIDA, R. A. Gestao da seguranga ¢ saude no
trabalho em empresas produtoras de baterias automotivas: um estudo para identificar boas
praticas. Producao, v. 20, n. 3, p. 481-190, 2010.

QUELHAS, O. L. G.; ALVES, M. S.; FILARDO, P. S. As praticas da gestdo da seguranga em
obras de pequeno porte: integragdo com os conceitos de sustentabilidade. Revista Producao,
4(2),2003.

REUTER, L. R. Visdo moderna de seguranca industrial. Revista Prote¢ao, Nova Hamburgo,
v.1,n. 4, 1987.

SILVA, E. H. D. R. Os sistemas de gestdo em seguranca e saude no trabalho em auxilio a
prevencao de acidentes e doencas ocupacionais. In: XXXII Encontro Nacional de Engenharia
de Producdo. Anais do XXXII ENEGEP, Bento Gongalves, Rio Grande do Sul, Brasil, 2012.

SILVA, E. H. D. R.; DANIEL, B. H.; OLIVEIRA, D. B. Os sistemas de gestdo em seguranca
e saude no trabalho em auxilio a prevencdo de acidentes e doengas ocupacionais. Revista de
Gestiao em Sistemas de Satde - RGSS, Sao Paulo, v. 1, n. 2, p. 157-172, 2012.

TAVARES, J. C. Tépicos de administracao aplicada a seguranca do trabalho. 10? ed.,
SENAC. Sao Paulo, 2010.

Editora e-Publicar — Satde e seguranca ocupacional: dialogos interdisciplinares 101



CAPITULO 10

UMA CONTEXTUALIZACAO A RESPEITO DA TEMATICA QUALIDADE DE
VIDA NO TRABALHO (QVT) COM ENFASE NO MODELO DE WALTON

Lucas Capita Quarto, Mestrando no Programa de P6s-Graduagdo em Cognicao e
Linguagem, Universidade Estadual do Norte Fluminense Darcy Ribeiro

Cristina de Fatima de Oliveira Brum Augusto de Souza, Doutoranda no Programa de Pos-
Graduacao em Cognigdo e Linguagem, Universidade Estadual do Norte Fluminense Darcy
Ribeiro

Janaina Ribeiro Pireda Teixeira Lima, P6s-Graduada em Neuroeducagdo pela
Universidade Estacio de Sa

Elan francis Goncalves Aratjo, Graduado em Marketing pela Estagio

Fernanda Castro Manhaes, PHD em Cogni¢ao e Linguagem, Universidade Estadual do
Norte Fluminense Darcy Ribeiro

RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo apresentar uma contextualizacdo a respeito da tematica
Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) com énfase no modelo de Walton. Para tanto, ancora-
se em uma pesquisa do tipo bibliografica, com base em material ja elaborado, composto de
livros e artigos cientificos. A Qualidade de Vida no Trabalho ¢é o resultado da satisfagdo dos
trabalhadores no ambiente laboral, assim como de suas necessidades pessoais, que afetam
diretamente o seu desempenho nas atividades trabalhistas. Walton ¢ o autor que deu inicio a
linha de pesquisa de satisfa¢ao e Qualidade de Vida no Trabalho, na década de 70, evidenciando
critérios perante a Otica organizacional. O modelo desse autor sugere oito categorias que
enfatizam fatores determinantes na Qualidade de Vida no Trabalho, sendo: condigdes de
trabalho, uso das capacidades, compensacdo justa, constitucionalismo, integracdo social,
relevancia social, trabalho e vida. O presente estudo nos faz concluir que investir em Qualidade
de Vida no Trabalho ¢ essencial para o desenvolvimento e sucesso de uma organizagao.
PALAVRAS-CHAVE: QVT. Seguranga do trabalho. Satde ocupacional.

ABSTRACT

The present work aims to present a contextualization about the theme Quality of Life at Work
(QWL) with emphasis on the Walton model. Therefore, it is based on a bibliographic research,
based on material already prepared, consisting of books and scientific articles. Quality of Life
at Work is the result of the satisfaction of workers in the work environment, as well as their
personal needs, which directly affect their performance in work activities. Walton is the author
who started the line of research on satisfaction and Quality of Life at Work, in the 70s, showing
criteria from an organizational perspective. This author's model needed categories that
emphasize determining factors in the Quality of Life at Work, namely: working conditions, use
of resources, fair compensation, constitutionalism, social integration, social inclusion, work and
life. This study makes us realize that investing in Quality of Life at Work is essential for the
development and success of an organization.

KEYWORDS: QVT. Workplace safety. occupational health.
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INTRODUCAO

A sociedade encontra-se em transformagdes continuas sobretudo no quesito qualidade
de vida. A preocupacdo com o bem estar passa a ser um ativo de importincia para as pessoas

ndo s6 em suas vidas particulares, mas também profissionais.

Com o mercado extremamente competitivo, as organizagdes passam a se preocupar mais
com o lucro e colocagdes perante seus concorrentes, o que faz com que as mesmas exigam dos
seus colaboradores mais horas trabalhadas e elevados indices de resultados em prazos cada vez
mais curtos. Dentro desse cenério, existem empresas que nao se preocupam com a integridade
da saude mental e fisica de seus funcionarios. Com isso elas ndo promovem Qualidade de Vida.
A proposta basica para solucionar essa questdo ¢ o desenvolvimento de um ambiente de trabalho
bom, nao so para a saide econdmica da empresa, mas também para a saide das pessoas que ali

trabalham e fazem parte daquele contexto diario.

Destarte, o presente trabalho tem como objetivo apresentar uma contextualizagdo a
respeito da tematica Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) com énfase no modelo de Walton.
Quanto a natureza, essa pesquisa se classifica como qualitativa e exploratoria quanto aos
objetivos, enquanto uma tentativa de se obter uma “[...] maior familiaridade com o problema,
com vistas a tornd-lo mais explicito ou a construir hipoteses” (GIL, 2002, p. 41). Ancora-se em
uma pesquisa do tipo bibliografica, com base em material ja elaborado, composto de livros e

artigos cientificos (GIL, 2008).

DESENVOLVIMENTO

CONTEXTUALIZACAO — QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO (QVT)

As Escolas de Administragdo e o Movimento da Qualidade de Vida no Trabalho (QVT).

Em 1950, no Tavistock Institute, em Londres, a Qualidade de Vida no Trabalho surgia
como um resultado das pesquisas de, entre outros pesquisadores, Eric Trist, tornando-se uma
linha de pesquisa (FERNANDES, 1996). Entretanto, a preocupacdo com a satisfagdo e
motivagdo no trabalho teve seus primeiros indicios no século passado, com o advento da
Administragao Cientifica (TAYLOR, 1990). Assim, pode-se concluir que as abordagens da
Qualidade de Vida no Trabalho tiveram inicio nas primeiras escolas de pensamento
administrativo, em meados de 1900, chegando aos dias atuais com um entendimento mais

amplo e difundido.
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De acordo com Medeiros (2002) a Administragao Cientifica trouxe para as organizagdes
uma maior preocupacao com a organizagao racional do trabalho. A Administragdo Cientifica
surgiu no final do século XIX e inicio do século XX, a partir da necessidade de se organizar o
trabalho de forma racional, devido aos problemas oriundos do aumento de producdo nas
organizagdes, cuja solucdo estava relacionada ao envolvimento dos colaboradores nesse
processo (CARANTES, 1998). O engenheiro americano — Frederick Taylor — foi mentor desse
movimento, constatando que “o objetivo da administracdo deve ser o de assegurar 0 maximo
de prosperidade ao patrdo e, a0 mesmo tempo, o maximo de prosperidade ao empregado”
(TAYLOR, 1990, p. 35). Dessa forma, Taylor afirmava a relagdo de dependéncia existente entre
a prosperidade do empregador e de seus trabalhadores, ou seja, € preciso proporcionar ao
colaborador salarios satisfatorios € ao empregador baixos custos de produgdo, para que a

riqueza de ambos seja maximizada.

Frederick Taylor acreditava que o homem era movido apenas por interesses econdmicos
e que o aumento na prosperidade do colaborador eliminaria os conflitos entre empregador e
empregado (VITAL, 2019). Isto ¢, do seu ponto de vista, a organizagao racional do trabalho era
baseada apenas em especializagdo dos funcionarios, divisdo de tarefas, padroniza¢do da mao de

obra, hierarquias rigidas e oferecimento de recompensas financeiras.

Os estudos de Taylor tiveram inumeras e consideraveis contribuigdes para o
desenvolvimento industrial e, até hoje, possuem importancia (MEDEIROS, 2002). Contudo,
ainda conforme Medeiros (2002), com o decorrer do tempo, houve uma automatizacdo dos
funciondrios, excluindo qualquer iniciativa de criatividade e autonomia no trabalho, ndo sendo
possivel proporcionar ao colaborador qualquer tipo de motivagdo ou satisfacio; o que resultou
em altos indices de absenteismo, baixa qualidade dos produtos e insatisfagao dos funcionarios,

ou seja, um baixo desempenho das empresas.

Nessa época nao havia um enfoque na humanizagdo do trabalho, a fim de torna-lo um
ambiente seguro e satisfatorio, pois a atengdo era direcionada ao maior engajamento dos
colaboradores no processo produtivo e no rendimento das fabricas (VITAL, 2019). Frederick
Taylor ndo considerava o trabalhador um ser biopsicossocial, mas um ser essencialmente
econdomico (MEDEIROS, 2002). Nesta perspectiva, na década de 1930, surge, entdo, a Escola
de Relagdes Humanas, como resposta a Administracdo Cientifica, trazendo as relagcdes humanas
para o centro das organizagdes, aludindo os aspectos psicossociais do trabalho e os grupos
informais (BASTOS; AGUIAR, 2015). Isto ¢, enfatizando o trabalhador em detrimento da

estrutura organizacional.
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A Escola de Relagdes Humanas, com sua abordagem humanista, contribuiu para o atual
conceito de Qualidade de Vida no Trabalho, associando os aspectos psicologicos e o bem estar
dos trabalhadores aos seus determinantes de desempenho e, consequentemente, ao desempenho
das empresas (MEDEIROS, 2002). Ainda segundo o autor, a Escola de Relagdes Humanas se
originou de conclusdes obtidas por intermédio das experiéncias de Hawthorme, realizadas entre
1927 ¢ 1930 por Mayo, bem como outros pesquisadores do Departamento de Pesquisa da Escola
de Negocios de Harvard. O objetivo principal da experiéncia de Hawthorme era verificar
qualquer relagdo entre a luminosidade do posto de trabalho e a produtividade do trabalhador
(BASTOS; AGUIAR, 2015). No entanto, nenhuma relacdo entre essas duas varaveis foi
identificada. Assim, Mayo modificou o foco da investigacdo concluindo que o nivel de
producdo ¢ determinado por aspectos como o conteudo do cargo e a integracdao social.
(BASTOS; AGUIAR, 2015). O que descartou a hipotese de que apenas os aspectos fisicos do

ambiente e a capacidade fisica do operario devem ser levados em consideragao.

Consoante ao que foi apresentado, Eric Trist e outros pesquisadores, em 1950,
utilizaram o termo “Qualidade de Vida no Trabalho” pela primeira vez, desenvolvendo uma
abordagem sdcio técnica da organizagdo do trabalho, a qual agrupava individuo, o trabalho e a
organizagdo, baseados na andlise e reestruturacdo da tarefa, em prol da potencializagdo de
lucros e redugdo de conflitos, a0 mesmo tempo em que a vida do trabalhador se torna menos
penosa (FERNANDES, 1996). Medeiros (2002) define essa nogao de “socio técnico” como um
sistema aberto, em interacdo constante com o meio, formado por dois subsistemas: o social e o
técnico. O primeiro engloba as instalagdes fisicas, tarefas, equipamentos e tecnologias; o
segundo envolve pessoas, cultura organizacional, valores e a relagcdes no ambiente de trabalho
(BASTOS; AGUIAR, 2015). Nesse cenario, a Qualidade de Vida no Trabalho emerge com o
intuito de buscar um equilibrio entre empregador e empregado, por meio da interagdo entre

exigéncias e necessidades.

Anos depois, na década de 50, a Escola Comportamental ¢ constituida com foco nas
motivacdes humanas para uma melhor compreensdo do comportamento individual de cada
trabalhador. Os principais representantes desta Escola sdo Simon (1965), Maslow (1954) e
Herzberg, Mausner e Snyderman (1968). Cada um desses estudou o comportamento humano
sob uma determinada otica, porém todos partiram do principio de que a produtividade do
colaborador ¢ influenciada por sua motivagao (MEDEIROS, 2002). Dessa forma, orientaram o

desenvolvimento de seus estudos visando a descoberta de qual estimulo deveria ser empregado

Editora e-Publicar — Satde e seguranca ocupacional: dialogos interdisciplinares 105



para um melhor desempenho dos funcionarios. O Quadro 01 apresenta a teoria de cada autor

aqui discutido.

Quadro 01 — As teorias e contribuigdes de Simon (1965), Maslow (1954) e Herzberg et al. (1968)

Autor Teoria Contribuicao
Teoria do Equilibrio Organizacional: afirmou | Dedicou-se ao estudo do processo de
Simon a necessidade de um equilibrio no processo de | Tomada de Decisdo, o qual ressalta a
(1965) reciprocidade entre colaborador e empregador. | racionalidade limitada do homem, a
relatividade das decisdes ¢ a
imperfeicao.
Teoria da Hierarquia das Necessidade: as Alertou as organizagdes para a ordem
necessidades humanas possuem uma das necessidades humanas,
hierarquia de importancia, sendo fisiologicas e | salientando que o ser humano néo ¢é
Maslow bioldgicas; de seguranca; sociais; de estima; e | movido apenas por fatores
(1954) de auto realizacdo. econdmicos, mas também aspectos
mais profundos, como: identificacao
no trabalho, aceitag@o no grupo,
autoestima e auto realizacdo, entre
outros.
Teoria dos Fatores de Motivagdo e Higiene: Concluiram que os fatores que
Herzberg, concluiu que os fatores motivacionais no explicam a motivag¢ao humana sdo os
Mausner e | trabalho estavam relacionados ao cargo, motivadores e higiénicos. Os
Snyderman enquanto os fatores direcionados a insatisfagdo | motivadores clor.ldu.zem a satisfag:io,
(1968) eram externos. eqquar}to os higiénicos estdo ligados
a insatisfacdo.

Fonte: Elaborado pelo autor

Congruente ao exposto no Quadro 01, pode-se afirmar que o comprometimento dos
colaboradores com o trabalho ndo esté relacionado apenas a motiva¢dao de ordem psicossocial
e incentivos financeiros, pois o ser humano possui estruturas motivacionais divergentes e a sua
mobilizagdo consiste em uma ampla relagdo de aspectos interligados a sua qualidade de vida.
Nesse contexto, diversos autores desenvolveram modelos em busca de englobar os principais
fatores que influenciam na Qualidade de Vida no Trabalho (MEDEIROS, 2002). Contudo, ¢

preciso salientar que cada modelo preciso ser adaptado as particularidades de cada situagao.

O movimento da Qualidade de Vida no Trabalho ganhou for¢a na década de 60, na
mesma €época que a Teoria Contingencial no Campo da Administragdo foi desenvolvida
(CARAVANTES, 1998). Ainda segundo o autor, essa escola se baseava nas conjecturas da
Teoria dos Sistemas. O preceito basico da Escola Contingencial ¢ que ndo existe um modelo
ideal de gestdo, pois os modelos de gestao dependem das caracteristicas de cada institui¢do e
de sua interacdo com o ambiente externo (MEDEIROS, 2002). Além da identificagao dos
indicadores necessarios na avaliagdo da Qualidade de Vida no Trabalho, o diagnostico da

situagdo também ¢é essencial.
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Na década de 60, houve uma atengdo especial para os colaboradores, quando, sobretudo
nos Estados Unidos da América, a preocupacdo com os impactos do trabalho na satide do
trabalhador e com a forma como a experiéncia dos individuos com o trabalho influenciava no
seu bem estar psicologico e na produtividade das empresas ganharam mais énfase nas pesquisas
e no ambito organizacional (MEDEIROS, 2002). Ainda segundo o autor, esse interesse pela
Qualidade de Vida no Trabalho se estendeu até 1974, porém a crise energética e o aumento das
inflacdes que atingiram os paises ocidentais fizeram com que o enfoque na saude do trabalhador
desse lugar a preocupacdo com o destino das organizagdes. O que gerou uma reducdo

significativa na aten¢do destinada aos programas de Qualidade de Vida no Trabalho.

Em 1979, o interesse pela Qualidade de Vida no Trabalho ressurge devido a constatacao
do aumento da competitividade internacional, da redugao do comprometimento por parte dos
trabalhadores e dos resultados positivos apresentados por alguns projetos de Qualidade de Vida
no Trabalho instalados em fabricas da General Motors em Nova lorque (FERNANDES, 1996).
Desde, entdo, sucedeu um crescente interesse pelo tema, fazendo com que a Qualidade de Vida
no Trabalho se tornasse objeto de estudo de muitos pesquisadores (MEDEIROS, 2002). Cabe
mencionar que existem divergéncias e incertezas quanto ao real significado do termo
“Qualidade de Vida no Trabalho (QVT)”. Destarte, ¢ preciso compreendé-lo para que ele nao
se torne apenas um modismo passageiro, uma vez, que o bem estar e satde no trabalho s3o

fundamentais para o desenvolvimento pessoal do trabalhador e da empresa.
QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO

Como mencionado na secdo anterior, existem divergéncias e incertezas quanto ao
verdadeiro significado do termo “Qualidade de Vida no Trabalho”. Apds uma analise na
literatura nacional e internacional sobre os conceitos de Qualidade de Vida no Trabalho (QVT),
Vital (2019) constatou que inumeras defini¢des abordam desde as necessidades individuais dos
colaboradores até os aspectos do contexto externo. Ainda segundo a autora, apesar de nao haver
consenso quanto a conceituacdo, hd uma aproximagdo dos conceitos no que diz respeito a
compreensdo da Qualidade de Vida no Trabalho como um movimento de reagdo aos métodos

tayloristas, visando ao bem estar e a humanizagao nos ambientes laborais.

A Qualidade de Vida no Trabalho é o resultado da satisfagdo dos trabalhadores no
ambiente laboral, assim como de suas necessidades pessoais, que afetam diretamente o seu
desempenho nas atividades trabalhistas (CHIAVENATO, 2001). Ela ¢ representada por

condicdes favoraveis de trabalho, que apoiam e promovem satisfacdo ao trabalhador,
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proporcionando melhores sistemas de seguranca, recompensa ¢ oportunidades de crescimento
(SIRGY et al., 2001). Se o colaborador estiver satisfeito com o seu salario, as condi¢gdes de

trabalho, entre outros fatores, ele trara maiores beneficios para o empregador.

Martel e Dupuis (2006) consideram a Qualidade de Vida no Trabalho o resultado da
soma dos pontos fortes e fracos do ambiente de trabalho, abrangendo a avaliagdo da satisfagao
do trabalhador em relacdo a sua atividade, as condi¢des de trabalho, a relagdo entre a vida
profissional e social do trabalhador e o estilo de gestdo. O conceito da Qualidade de Vida no
Trabalho envolve os aspectos fisicos, ambientais e psicologicos do ambiente laboral
(CHIAVENATO, 2003). Sob esse prisma, Mantelatto e Guimardes (2012) assimilam a
Qualidade de Vida no Trabalho a duas posi¢des antagdonicas: de um lado, o bem estar ¢ a
satisfacdo no trabalho reivindicadas pelos colaboradores e, de outro lado, o interesse das
organizagdes em seus efeitos potenciais sobre a qualidade e produtividade dos trabalhadores.
Para que os trabalhadores alcancem elevados niveis de produtividade, as organizagdes precisam

motivar seus empregados.

Huse e Cummings (1985) definem a Qualidade de Vida no Trabalho como uma
ideologia que envolve organizagdo, pessoas e trabalho. Nesse contexto, os autores destacam a
eficacia organizacional, a preocupag¢do com o trabalhador e a sua participagdo nos assuntos e
decisdes referentes ao trabalho. Ja para Hackman e Suttle (1977), a Qualidade de Vida no
Trabalho esta relacionada a capacidade de um individuo satisfazer suas necessidades
individuais por meio de sua vivéncia no ambiente de trabalho. Segundo Fernandes (1996) o
conceito de Qualidade de Vida no Trabalho esta relacionado aos fatores tecnoldgicos, fisicos e

socio psicoldgicos que influenciam a cultura e o clima organizacional.

A expressao Qualidade de Vida tem sido usada com crescente frequéncia para
descrever certos valores ambientais e humanos, negligenciados pelas sociedades
industriais em favor do avanco tecnologico, da produtividade e do crescimento
econdmico (WALTON, 1973, p. 81).

Na concepgao de Limongi e Rodrigues (2011) a Qualidade de Vida no Trabalho é o bem
estar relacionado ao emprego de um individuo e a extensao em que sua experiéncia com o seu
trabalho ¢ satisfatoria, compensadora e despojada de consequéncias negativas. Gil (2008)
entende que a Qualidade de Vida no Trabalho ¢ extremamente necessaria no ambiente laboral,
uma vez que o colaborador passa a maior parte do tempo de sua vida no trabalho. A partir do
momento que os trabalhadores comegam a tomar decisdes que afetam as suas atividades no
trabalho, eles se sentem parte da organizacao € comecam a se comprometer com a mesma de

forma espontanea (TUBONE, 2017). A Qualidade de vida no Trabalho tem como meta
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principal humanizar cada vez mais as organizacgdes, visando ao desenvolvimento pessoal do
trabalhador (WALTON, 1974). Assim, o mesmo se identificara cada vez mais com o seu

trabalho, fazendo o possivel que obter o melhor desempenho.

Em geral, a Qualidade de vida no Trabalho ¢ denominada como um processo de gestao
de pessoas que visa melhorar a produtividade de forma saudavel, contribuindo para o bem estar
pessoal dos colaboradores e da organizacao (ZANARDI, 2016). Ainda conforme o autor, apesar
da qualidade de vida global e no trabalho serem dois fendmenos distintos, ambos se
influenciam, uma vez que problemas ou insatisfacdes com o trabalho podem gerar desajustes
na vida pessoal e nos relacionamentos interpessoais dentro e fora deste ambiente, bem como
insatisfagdes no ambiente externo ao trabalho podem exercer influencias negativas sobre o

trabalho.
O MODELO DE QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO DE WALTON

Em sua pesquisa, Medeiros (2002, p. 35) diz que “os modelos de QVT oferecem um
referencial para a avaliacdo da satisfacdo dos trabalhadores”. Cabe mencionar que cada modelo
enfatiza determinadas categorias e indicadores. Embora existam muitos modelos de Qualidade
de Vida no Trabalho, a presente pesquisa serd desenvolvida com base nos estudos de Walton
(1973), devido a ser o modelo com o maior nimero de parametros, classificando com precisao
os indicadores de cada um desses critérios. Em concordancia com Vital (2019), o Modelo de
Walton ¢ considerado o mais completo e utilizado por estudiosos da administragdo de recursos

humanos e da psicologia organizacional.

Walton ¢ o autor que deu inicio a linha de pesquisa de satisfacdo e Qualidade de Vida
no Trabalho, na década de 70, evidenciando critérios perante a otica organizacional (LIMONGI,
2012). Para Walton (1973), a Qualidade de Vida no Trabalho ¢ representada pela humanizagao
do trabalho e a responsabilidade social. O modelo desse autor sugere oito categorias que
enfatizam fatores determinantes na Qualidade de Vida no Trabalho, sendo: condi¢des de
trabalho, uso das capacidades, compensacdo justa, constitucionalismo, integracdo social,

relevancia social, trabalho e vida.

Na concepgao de Walton (1973), expressa por Medeiros (2002), a Qualidade de Vida
no Trabalho pode ser avaliada de acordo com o grau de satisfacdo dos trabalhadores com os
aspectos que impactam seu bem estar no ambiente laboral. Walton (1973) ainda ressalta que,
dependendo dos fatores situacionais do ambiente, novas categorias de variaveis podem ser

incluias ao seu modelo de QVT. Segundo Vital (2019) Walton desenvolveu seu modelo a partir
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de entrevistas e pesquisas que o auxiliaram a identificar fatores que surtiam impacto na atuagao

do colaborador.

Walton (1973) considera que a insatisfacdo com o trabalho afeta, de forma negativa, a

maioria dos trabalhadores, independentemente do cargo ocupado pelos mesmos. Essa realidade

ndo prejudica apenas o bem estar do trabalhador, mas também a produtividade da organizacao.

Ainda segundo Walton (1973), s6 ha Qualidade de Vida no Trabalho quando o colaborador

alcanca suas metas, aspiragdes, necessidades e senso de responsabilidade social dentro e fora

da organizacdo. O Quadro 02 ilustra o modelo de Walton (1973).

Quadro 02 — Critérios e indicadores de Walton

Critérios

(1) Compensagao justa e
adequada

(2) Condigdes de trabalho

(3) Uso e desenvolvimento das
capacidades

(4) Oportunidade de crescimento
e seguranca

Objetivos

Avaliar a satisfagdo dos
colaboradores quanto a sua
remuneracao

Mensurar a percepgdo dos
trabalhadores em relagdo as
condigdes de trabalho

Avaliar as possibilidades que
o colaborador possui de
aplicar em seu cotidiano suas
aptiddes e conhecimentos

Mensurar as oportunidades
que a empresa oferece para o
desenvolvimento de seus
trabalhadores e para a
estabilidade no emprego

Indicadores

Equidade  interna e
externa;

Justiga na compensagio;

Partilha dos ganhos de
Produtividade;

Proporcionalidade entre
salarios.

Jornada de trabalho;

Saude e Seguranga no
ambiente fisico;

Auséncia de
insalubridade.

Auto controle relativo;
Multiplos qualidades;
Autonomia;
Identidade da tarefa;

Informagdes sobre o
processo total do trabalho.

Possibilidade na carreira;
Crescimento pessoal;

Perspectiva de aumento
salarial e seguranca no
emprego.
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e  Oportunidades iguais para
os trabalhadores;

e Relacionamento

(5) Integragdo social da Avaliar o grau de integragdo .
. . . interpessoal;
organizacao social e 0 clima
organizacional e Auséncia de preconceitos;

e  Senso comunitario.

e Direitos de protecdo ao

. L trabalhador;
Aferir se a organizacio
o . respeita os direitos  dos e  Privacidade pessoal;
(6) Constitucionalismo trabalhadores
e Liberdade de expressao;
e Tratamento imparcial.
e Estabilidade de horarios;
(7) O trabalho e o espago total de  Mensurar o equilibrio entre e Poucas mudangas
vida vida profissional e pessoal do geograficas.
trabalhador

e Imagem da empresa;
e Responsabilidade social;

e Responsabilidade pelos
produtos e  servigos
ofertados;

(8) Relevancia social do trabalho ~ Avaliar a percepgao dos

. e Pratica de recursos
na vida

humanos;

e Valorizacdo do trabalho e
da profissdo.

Fonte: Walton (1973)

Essas categorias apresentadas por Walton (1973) demonstram que a Qualidade de Vida
no Trabalho esta associada a aspectos da realizagdo da tarefa e as condigdes do trabalho,
condi¢des do ambiente, das oportunidades de desenvolvimento e crescimento, do cumprimento
de deveres e direitos, e do equilibrio entre a vida pessoal e profissional. Para Souza (2015) os
brasileiros se interessam pela utilizacdo do modelo de Walton devido a grande abrangéncia que
o modelo proporciona por meio de seus critérios, aludindo questdes organizacionais € as

questdes de satisfacdo individual e auto realizacgdo.
CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo nos faz concluir que investir em Qualidade de Vida no Trabalho ¢

v

essencial para o desenvolvimento e sucesso de uma organizacdo. E necessario que os

administradores da empresa tenham essa consciéncia e busquem sempre identificar as
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necessidades de sua equipe de trabalho, para aplicar constantemente melhorias adequadas em
solucionar e prevenir situacdes relacionadas a motivagao e satisfacao. Pois, quanto maior for a
mudan¢a, melhor serd o retorno na produtividade, qualidade e financeiramente para a

organizagao.
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RESUMO

Atualmente, esfor¢os em varios setores tém sido empregados, visando a redu¢d@o de acidentes e
de doencas relacionadas ao trabalho. No tratamento de cancer utilizam-se substancias
citotoxicas vesicantes e irritantes, que deve ser manipulada e administrada por uma equipe de
profissionais de satude treinada e capacitada com conhecimento técnico e cientifico. A utilizacao
de EPIs (Equipamentos de Protecdo Individual), visa beneficiar o trabalhador que fica exposto
durante a administragdo e manipulagdo, destas drogas. Pretende-se com este estudo verificar se
os profissionais de saude utilizam os EPIs adequados disponibilizados pela instituicao,
identificar a incidéncia de acidentes com perfuro cortantes, mucosa ocular e pele; verificar a
frequéncia da realizagcdo de exames periddicos; verificar se os profissionais sdo capacitados
para tal procedimento. Trata-se de uma pesquisa descritiva com analise quantitativa dos dados,
fizeram parte do estudo seis profissionais constituindo uma equipe multidisciplinar formada por
01 enfermeiro, 04 técnicos de enfermagem e 01 farmacéutico, no setor de oncologia de um
hospital geral do noroeste fluminense. Para coleta de dados foi utilizada anélise documental,
observacao de campo e questionario com perguntas objetivas. Os resultados deste estudo, no
entanto, revelaram que a institui¢do e os trabalhadores atendem as orientacdes das NR 6, 7 e
32.

PALAVRAS-CHAVE: seguranca. satde. Enfermagem.

ABSTRACT

Currently, efforts in various sectors have been employed, the reduction of accidents and work-
related illnesses. In the treatment of cancer, vesicant and irritating cytotoxic substances are
used, which must be handled and administered by a team of trained and qualified health
professionals with technical and scientific knowledge. The use of PPE, beneficiary visa for the
worker who is exposed during the administration and handling of these drugs. The aim of this
study is to verify if health professionals use the appropriate PPE provided by the institution, to
identify the incidence of accidents with sharp perforations, eye mucosa and skin; check the
frequency of periodic exams; check if professionals are trained for this procedure. This is a
descriptive research with quantitative data analysis, six were part of the study, constituting a
multidisciplinary team consisting of 01 nurse, 04 nursing technicians and 01 pharmacist, in the
oncology sector of a general hospital in northwestern Rio de Janeiro. For data collection, use
of document analysis, field observation and questionnaire with objective questions. The results
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of the study, however, revealed that the institution and workers comply with the guidelines of
NR 6, 7 and 32.
KEYWORDS: security. health. Infirmary.
INTRODUCAO

Atualmente, esforgos em varios setores t€ém sido empregados, visando a reducdo de
acidentes e de doencas relacionadas ao trabalho e, embora as empresas ainda tenham como
objeto central a produtividade e o lucro, algumas comegam a direcionar agdes na busca de
melhores condigdes de trabalho. Alguns hospitais também ja reconhecem a necessidade de
oferecer melhores condi¢des de trabalho, com vistas a melhorar a assisténcia prestada a seus

clientes.

No tratamento de cancer utilizam-se substincias citotoxicas vesicantes e irritantes
como: doxorrubicina e paclitaxel, que deve ser manipulada e administrada por uma equipe de
profissionais de satde treinada e capacitada com conhecimento técnico e cientifico; a via de
escolha para infusdo depende do faArmaco e do oncologista, a mais utilizada € a intravenosa (IV)
requer do profissional destreza manual na puncdo, e observagao durante a infusdo para prevenir
extravasamento e conseqiientes complicagdes. Evidéncias dos perigos da manipulacio destas
substancias quimicas foram comprovadas cientificamente através de estudos que alertam para
a mutagenicidade dos quimioterdpicos. Investigacdo sobre danos em linfocitos de enfermeiras
envolvidas no preparo e administracdo da droga revelou que o niimero de linfécitos com danos
no DNA foi maior no grupo de enfermeiras que ndo faziam o uso de Equipamentos de Protecao
Individual (EPI), conforme NR e Portaria 3214/78, ou os utilizavam incorretamente

(UNDEGER et al., 1999).

A utilizacdo de EPIs visa beneficiar o trabalhador que fica exposto durante a
administracdo e manipulacdo, destas drogas e sujeito a erros por falta de destreza e/ou stress
sofrido por esse profissional que trabalha com clientes muitas vezes debilitados e
emocionalmente abalados. Para proteger o trabalhador durante o manuseio de quimioterapicos
e de excretas de pacientes submetidos a quimioterapia, ¢ considerada essencial a adocdo de
medidas, como a utilizagdo de camaras de fluxo laminar vertical para o preparo de
antineoplédsicos ¢ o uso de EPI corretamente, nas diversas atividades que envolvem a

manipulacdo de quimioterapicos (MAYER, 1992).

Normas relativas a manipulagdo de antineoplasicos sdo preconizadas pela agéncia norte-
americana Occupational Safety and Health Administration - OSHA, determinando e

especificando como EPI obrigatorio durante a manipulagdo de quimioterapicos: luvas grossas
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de latex ou prolipropileno, descartaveis e ndo entalcadas; aventais, que devem apresentar frente
fechada, mangas longas, punhos com elasticos e descartaveis; mascaras com protecao de carvao
ativado, o qual age como filtro quimico para particulas de até 0,2p; 6culos de protecdo, os quais
devem impedir contaminacao frontal e lateral de particulas, sem reduzir o campo visual. Como
equipamento de protegdo coletiva (EPC), a mesma normatizacao estabelece o uso de capela de

fluxo laminar vertical classe II, tipo B (VODAIKEN, BENNEDT, 1996).

Pretendem-se com este estudo verificar se os profissionais de saude utilizam os EPIs
adequados disponibilizados pela instituicao, identificar a incidéncia de acidentes com perfuro
cortantes, mucosa ocular e pele; verificar a frequéncia da realizacdo de exames periddicos;

verificar se os profissionais sdo capacitados para tal procedimento.

Trata-se de uma pesquisa descritiva com analise quantitativa dos dados, baseada no
referencial de que o processo saude-doenca no trabalho esta relacionado aos nexos de
causalidade entre as condi¢cdes do ambiente de trabalho, as peculiaridades da atividade e as
condi¢des individuais dos trabalhadores, € que os quimioterapicos representam riscos a saude
dos trabalhadores de enfermagem e que ha necessidade de adogdo de medidas de seguranca

para a manipulagdo dessas drogas.

Fizeram parte do estudo seis profissionais constituindo uma equipe multidisciplinar
formada por enfermeiro, técnico de enfermagem e farmacéutico, no setor de oncologia de um

hospital geral do noroeste fluminense.

Para coleta de dados foi utilizada andlise documental, observacdo de campo e
questionario com perguntas objetivas. No periodo de 2008 a 2009 a pesquisa seguiu a

determinagdo da resolucdo 196/96 de pesquisas cientificas envolvendo seres humanos.
REVISAO BIBLIOGRAFICA
EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDIUAL (EPI)

Acidente de trabalho ¢ caracterizado como aquele que advém do exercicio do trabalho
provocando lesdo corporal que pode levar a morte, perda ou diminui¢do (transitoria ou
permanente) da capacidade funcional. E classificado como tipico quando ocorre no préoprio

local de trabalho ou como de trajeto quando ocorre na ida ou volta do trabalho.

Cada profissdo tem seus riscos inerentes a natureza e ao ambiente do seu trabalho, que
podem causar acidentes ou doengas ocupacionais. Os riscos podem ser classificados em reais,

ou seja, riscos de responsabilidade do empregador, riscos supostos, quando se supde que o
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trabalhador conhece suas causas, ¢ riscos residuais, que sdo de responsabilidade do trabalhador.
Dessa forma, a redugdo dos riscos deve ser uma agdao conjunta entre empregados e

empregadores.

Considera-se o trabalho uma atividade eminentemente social, que exerce um papel
fundamental nas condi¢des de vida do homem. Produz efeito positivo, quando ¢ capaz de
satisfazer as necessidades basicas de subsisténcia, de criagcdo e de colaboracdo dos
trabalhadores. Ao realiza-lo, o ser humano expde-se constantemente aos riscos presentes no

ambiente em que trabalha, os quais podem interferir diretamente em sua condi¢ao de satde.

O ambiente de trabalho na area de saude oferece multiplos e variados riscos aos
profissionais, tais como os causados por agentes quimicos, fisicos, bioldgicos, psicossociais €
ergondmicos. Os riscos bioldgicos representam os principais geradores de periculosidade e

insalubridade com relagdo a esses profissionais (AMARAL ef al., 2005).

A exposi¢do ocupacional por material bioldgico ¢ entendida como a possibilidade de
contato com sangue ¢ fluidos organicos no ambiente de trabalho, ¢ as formas de exposi¢ao
incluem inoculagao percutanea (AMARAL et al.,2005). Sao os riscos bioldgicos os que causam
maior preocupag¢do para os trabalhadores da saude, ja que risco bioldgico € “a probabilidade de

exposicdo ocupacional a agentes bioldgicos” (COSTA apud PAULINO, 2008, p. 508).

O profissional de saude estd exposto a um risco maior de adquirir determinadas
infec¢des, imunologicamente preveniveis, que a populacdo em geral. O risco de adquirir
infecgdes sangiiineas por lesdes perfurocortantes ¢ a grande causa de preocupacdo entre os
trabalhadores de satde e administradores de hospitais em todo o mundo (TOMAZIN;

BENATTIL, 2001).

O interesse pela questdo do acidente do trabalho nos hospitais aumentou com o
surgimento da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) no inicio dos anos 80, com o
temor do pessoal da satde de contrair a doenga em acidentes com material potencialmente

contaminado (TOMAZIN; BENATTI, 2001).

Entre os 6rgdos internacionais, o Center for Disease Control and Prevention (CDC)
define trabalhador em satide como toda pessoa (empregados, estudantes, atendentes de
consultorio, trabalhadores em saude publica ou voluntarios) que desempenha atividades que
envolvem contato com pacientes ou com sangue ou com fluidos corporais de pacientes

internados, em laboratorio ou em vigilancia sanitaria (PAULINO, 2008,).
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Como medida de biosseguranga, podem-se destacar as seguintes precaucdes padrao:
higienizacao das maos; cuidados com equipamentos, artigos, roupas hospitalares e utensilios
hospitalares; higienizagdo ambiental; uso dos equipamentos de protecdo individual (EPI);

controle de engenharia; conduta ante as exposigdes biologicas e imunizacao (BAHIA, 2001).

O Ministério do Exército do Brasil, mediante Portaria n. 228 citada por Bottosso (2004,

p. 38), assim conceitua:

Biosseguranga ¢ o conjunto de acdes voltadas para a prevengdo, a minimizagao ou
eliminacdo de riscos inerentes as atividades de pesquisa, produgdo, ensino,
desenvolvimento tecnologico e prestagdo de servigos, visando a satide do homem, dos
animais, a preservagdo do meio ambiente ou a qualidade dos trabalhos desenvolvidos.

A agulha descartada de modo incorreto bem como outros fatores relacionados a esses
tipos de acidentes podem acarretar impactos financeiros enormes, além de trazer implicagdes
relativas as normas de assisténcia da instituicdo que presta servigcos de saude, uma vez que o
funciondrio acidentado deve ser acompanhado através da realizacdo de exames especificos
(Anti HIV, AgHbs, Anti HCV, Anti Hbs), além da possibilidade de usar medicagdes profilaticas
para impedir a soroconversao do HIV (quimioprofilaxia), de acordo com a indicagao e a
gravidade do acidente. Portanto, este custo pode variar de R$ 800,00 a R$ 2.000,00 por acidente
(BOLICK, 2000).

Segundo o Ministério da Saude os EPI’s sdo:

luvas, méscaras, gorros, 6culos de protecao, capotes (aventais) e botas, atendendo as
seguintes indicacdes: Luvas - sempre que houver possibilidade de contato com
sangue, secregdes e excre¢des, com mucosas ou com areas de pele ndo integra
(ferimentos, escaras, feridas cirirgicas e outros); Mascaras, gorros e Oculos de
protecdo - durante a realizagdo de procedimentos em que haja possibilidade de
respingo de sangue e outros fluidos corpdreos, nas mucosas da boca, nariz e olhos do
profissional; Capotes (aventais) - devem ser utilizados durante os procedimentos com
possibilidade de contato com material bioldgico, inclusive em superficies
contaminadas; Botas - protecdo dos pés em locais umidos ou com quantidade
significativa de material infectante (centros cirargicos, areas de necropsia e outros).

A legislagao orienta, no art. 165 da CLT, que quando as medidas de ordem geral nao
oferecem completa protecdo contra os riscos de acidentes e danos a saude dos empregados,
caberd a empresa fornecer gratuitamente equipamentos de prote¢do individual tais como:
oculos, luvas, mascaras, capacetes, cintos de seguranca, calgados e roupas especiais e outros,

que serdo de uso obrigatorio por parte dos empregados.
CUIDADOS COM MATERIAIS PERFURO-CORTANTES

Deve-se seguir recomendagdes especificas durante a realizagdo de procedimentos que

envolvam a manipulagdo de material pérfuro-cortante, que segundo o Ministério da Saude sdo:
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Maxima aten¢do durante a realizagdo dos procedimentos; Jamais utilizar os dedos
como anteparo durante a realizagdo de procedimentos que envolvam materiais
pérfuro-cortantes; As agulhas ndo devem ser reencapadas, entortadas, quebradas ou
retiradas da seringa com as maos; Nao utilizar agulhas para fixar papéis; Todo
material pérfuro-cortante (agulhas, scalp, laminas de bisturi, vidrarias, entre outros),
mesmo que estéril, deve ser desprezado em recipientes resistentes a perfuragdo e com
tampa; Os recipientes especificos para descarte de material ndo devem ser preenchidos
acima do limite de 2/3 de sua capacidade total e devem ser colocados sempre proximos
do local onde ¢ realizado o procedimento.

PROCEDIMENTOS RECOMENDADOS EM CASO DE EXPOSICAO A MATERIAL
BIOLOGICO

Segundo Ministério da Satide os procedimentos recomendados em caso de exposicao a
material bioldgico incluem cuidados locais na 4rea exposta, recomendagdes especificas para
imunizacdo contra tétano e, medidas de quimioprofilaxia e acompanhamento soroldgico para

hepatite e HIV.

E necessario tomar alguns cuidados locais apds exposi¢do a material biologico, cuidados
locais com a area exposta devem ser imediatamente iniciados. Recomenda -se lavagem
exaustiva com agua e sabao em caso de exposi¢do percutanea. O uso de solugdo antisséptica
degermante (PVP-Iodo ou clorexidina) pode também ser recomendado, embora nao haja
nenhuma evidéncia objetiva de vantagem em relacdo ao uso do sabdo. Apds exposicdo em
mucosas, estd recomendado a lavagem exaustiva com agua ou solucdo fisiologica.
Procedimentos que aumentam a area exposta (cortes, inje¢des locais) e a utilizagao de solugdes

irritantes como éter, hipoclorito ou glutaraldeido sdo contra-indicados.
DROGAS ANTINEOPLASICAS
DOXORRUBICINA

Nome comercial: Adriblastina RD (Pharmnacia & Upjohn), doxorrubicina Biosintética
(Biosintética), Rubex (Bristol-Myers Squibb), Doxorrubicina Asa Medica (Asta Medica),

Doxorrubicina (Zodiac Produtos Farmacéuticos S. A.).
Siglas: ADRIA, ADR, DOX.

Classificacdo: Antibidtico antitumoral anraciclico derivado de culturas de
Streptomyces pneucetius var. caesius. Liga-se a0 DNA da célula, impedindo a sintese de DNA,

RNA e proteinas. E droga ciclo-celular especifica (fase S).

Metabolismo e farmacocinética: A doxorrubicina ¢ rapidamente distribuida nos tecidos,
ligando-se as proteinas plasmaticas e membrana das células. Nao atravessa a barreira

hematoliquérica. E metabolizada pelo figado e seu metabélito primario ¢ o doxorrubicinol.
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Excretada principalmente pela via biliar (40% a 50 % da droga administrada sd3o encontrados
na bile e fezes em sete dias). Excre¢do urindria bem menor (5% da dose administrada sdo
encontrados na urina em cinco dias). A alteragdo da funcdo hepatica exige reduagdo de dose.
/tem vida média de 30 a 40 horas. Setenta e cinco por cento da doxorrubicina ligam-se as

proteinas plasmaticas, principalmente albumina.
Apresentacdo: Frasco-ampola contendo substancia liofilizada de cor vermelha.

Dosagem: 10 mg de cloridrato de doxorrubicina + 50 mg de lactose + 1 mg de
metilparabeno; 50 ml de cloridrato de doxorrubicina + 250 mg de lactose + 5 mg de

metilparabeno.

Indicagdes: Carcinoma de mama, pulmao, bexiga, tiredide, estdmago e ovario; sarcomas
osseos e dos tecidos moles; linfomas de Hodgkin e nao-Hodgkin; neuroblastoma; tumor de

Wilms; leucemia linféide aguda e leucemia miledide aguda.

Dose usual: * 60 a 75 mg/m?*dia, EV, em dose Unica, a cada trés semanas; * 25 a 30
mg/m?/dia, EV, durante trés dias consecutivos, a cada quatro semanas; * 20 mg/m?, EV, em
dose Unica, semanalmente; * 40 mg/m?, EV, nos dias 1 e 8, a cada trés semanas; * 60 a 90
mg/m?, EV, em infusdo continua de 24 a 96 horas, a cada trés a quatro semanas; * 25 mg/m?,
intra-arterial em infusdo continua, de 2 a 20 dias; * 0,2 a 0,3 75 mg/kg , intra-arterial em infusao
continua, de 2 a 20 dias. Para instilagdo vesical: 50 mg, por instilacdo, em intervalos de

uma semana a um mes.

Maxima dose cumulativa: 450 mg/m? para pacientes submetidos a radioterapia toracica

ou sob tratamento com outras drogas cardiotoxicas) a 550 mg/m?.

Reducao de dose se ocorrer alteracao hepatica: se bilirrubina de 1,2 a 3 mg/100 ml:

administrar 50% da dose normal; se bilirrubina> 3 mg/100 ml: administrar 25% da dose normal.

Via de administragdo: EV (endovenosa) em bolus ou sob infusdo continua, TA

(intraarterial) ou I'V (intravesical).

Diluicdo: Em soro fisiolégico 0,9% ou agua destilada. Nao utilizar diluentes
bacteriostaticos. Concentragdo minima de 2 mg/ml. Para aplicagdo sob infusao continua a droga

pode ser diluida em soro fisioldgico 0,9% ou soro glicosado 5%.

Estabilidade e conservagdo: Antes da diluicdo: temperatura ambiente, ao abrigo da luz.
Prazo de validade de 48 meses. Atencdao a data de expiracdo; Apods diluicdo: temperatura

ambiente até 24 horas ao abrigo da luz. Refrigeragao (2°C a 8°C) até 48 horas ao abrigo da luz.
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Solugdes em bomba de infusdo portatil ((eletronica ou descartavel) sdo quimicamente estaveis

por até sete dias.

Incompatibilidade e interacdes - Com as seguintes drogas: heparina, dexametasona,
hidrocortisona, diazepam, aminofilina, fluorouracil, cefalotina, furosemida, alopurinol, géliio,
piperacilina; Com barbitlricos: aumento do clearance plasmatico de doxorrubicina; com
ciclofosfamida: aumento do risco de cistite hemorragica e cardiotoxicidade; com mitomicina:
aumento do risco de cardiotoxicidade; com digoxina: queda non nivel sérico de digoxina, se
utilizada cocomitantemente com a doxorrubicina; com dexrazoxane: bloqueia efeitos cardio
toxicos, com mercaptopurina: aumento do risco de hepatoxicidade; com radiagdo: amplificacao

dos efeitos colaterais, principalmente mielotoxicidade.
Ac¢ao visicante: Sim (BONASSA, 2001, p. 295-97).
PACLITAXEL

Nome comercial: Taxol (Bristol-Myers Squibb); Paxel (Cristalia), Pacliax (Eurofarma),

Paclitaxel (Biosintética), Parexel (Zodiac Produtos Farmacéuticos S. A.).

Classificacao: Droga obtida por meio de processo semi-sintético do Taxus brevifolia
(planta alcaldide). Agente antimicrotubular que estimula a formagdo e estabilizagdo dos
microtubulos e inibe sua despolimerizacao, tornando-os ndo-funcionantes, o que ocasiona um
bloqueio da divisao celular na fase de metafase. Atua, provavelmente, como droga ciclocelular

especifica (fases G2 e M).

Metabolismo e farmacocinética: Apos aplicagdo endovenosa distribui-se amplamente
através do compartimento extracelular. Nao atravessa a barreira hematoliquérica, porém

penetra no liquido ascitico, atingindo concentragdo em torno de 40% da plasmatica.

Aproximadamente 98% da droga liga-se as proteinas plasmaticas. Paclitaxel ¢
rapidamente metabolizado pelo figado e o seu metabolito (6-hidroxipaclitaxel) em atividade
citostatica. Tem meia-vida final variavel (cinco a 56 horas). E excretada através da bile (25 da
dose administrada) e urina (4% a *%). A eliminagdo do paclitaxel é reduzida em um tergo

quando a droga ¢ aplicada imediatamente apos a cisplatina.

Apresentacdo: Frasco-ampola contendo solugdo incolor a ligeiramente amarelada.
Dosagens: 30 mg em 5 ml e 100 mg em 17 ml. Cada ml de solucdo contém: 6 mg de

paclitaxel, 527 mg de Cremofor (6leo de ricino polioxietilado) e 49,7% de alcool desidratado.
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Indicagdes: Carcinoma avancado de ovario e de mama, cancer de pulmao, cabega e

pescogo, prostata e estdmago, melanoma e leucemia aguda.

Dose usual — Cancer de ovario: 135 mg/m, EV, a cada trés horas; Cancer de mama: 175
mg/m?, EV, a cada trés semanas; Cancer de pulmio: 175 a 225 mg/m?, EV, a cada trés semanas
ou 60 mg/m?, EV (infusdo em uma hora), uma vez por semana; Maxima dose tolerada: 30
mg/m?/dia EV, durante cinco dias, a cada trés semanas ou 250 mg/m?, EV, em combinagio com

a cisplatina (75 mg/m?) e filgrastima.

A administragdo do paclixel deve sempre ser precedida de medicamentos para previnir
reacdes graves de hipersensibilidade, tais como: Dexametasona (Decadron®), 20 mg, VO, duas
vezes (seis e 12 horas antes), ou EV, 20 mg, 30 minutos antes; Difenidramina (Benadryl®), ou
similar, 50 mg, EV, 30 a 60 minutos antes e Cimetidina (TAbamet®), 300 mg, ou Ranitidina
(Antak®), 50 mg, EV, 30 a 60 minutos antes.

Quando associada a cisplatina sempre aplicar primeiro o paclitaxel. A administracdo da

cisplatina imediatamente antes do paclitaxel aumenta a incidéncia de neutropenia severa.
Via de administra¢ao: EV sob infusdo continua ou intraperitoneal.

Dilui¢do: Em soro fisiologico 0,9% ou soro glicosado 5% em concentracdo entre 0,3 e

1,2 mg/ml.

A solugdo concentrada ou diluida em contato com materiais plasticos de PVC ocasiona
desprendimento do plastificante DEJP (di-2-eilexilftalato). Para evitar a exposi¢ao do paciente
a esse material utilizar exclusivamente frascos de vidro e/ou bolsas e equipo de materiais

plasticos poliolefinicos (polietileno ou polipropileno).

Administrar a droga no tempo de infusdo recomendado pelo protocolo, que pode variar
de uma a 96 horas (mais comuns trés a 24 horas) sempre através de equipos com filtro de

membrana microporosa de 0,22}1.

Estabilidade e conservacdo — Antes da dilui¢do: temperatura ambiente (25°C) ao abrigo

da luz. Atengdo a data de expiragdo; Apos diluicdo: temperatura ambiente (25°C) até 27 horas.

Incompatibilidade e interagdes: incompatibilidade com: anfoericina B, clorpromazina,
hidroxizina, metilprednisolona e mitoxantrona, além de bolsas e equipos de PVC. Com
cisplatina: aumenta a neurotoxicidade; com cisplatina aplicada antes do paclitaxel: aumenta a
mielossupressdo; com cetoconazol: pode inibir o metabolismo do paclitaxel; com

doxorrubicina: aumenta os niveis plasmaticos de doxorrubicina; com quinidina, ciclosporina A,
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quinino e verapamil: em trabalhos experimentais mostraram reverter o mecanismo de

resisténcia a multiplas drogas.
Acgdo vesicante: Nao, porém ¢ irritante (BONASSA, 2001, p. 352).
RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra total foi de 06 trabalhadores, dos quais 05 pertenciam ao sexo feminino e 01
do sexo masculino, faixa etaria variou entre 22 e 36 anos. Desses 01 era enfermeiro, 04 técnicos
de enfermagem e 01 farmacéutico, os quais trabalhavam em turnos fixos. Quanto ao tempo de
servigo na instituicdo, 03 trabalhadores possuiam experiéncia profissional superior a 5 anos e
03 inferior a 5 anos. Quando questionado aos trabalhadores sobre disponibilidade de EPIs,

conforme NR 6, a resposta foi positiva, quanto a dispensagao pela instituicao.

Em relagdo ao exame periddico os 06 trabalhadores afirmaram que o realizam

semestralmente, como preconiza a NR 7.

Devido a importancia de suporte emocional que os pacientes oncoldgicos necessitam,
os trabalhadores foram questionados se os mesmos se sentem sobrecarregados emocionalmente
devido a patologia do paciente que estd debilitado e a resposta foi negativa, afirmando que a
probabilidade de virem a sofrer de trabalho ¢ minima. Quanto a capacitag¢do profissional, todos

os trabalhadores responderam que foram treinados para realizar sua func¢do, conforme orienta a

NR 32.

No periodo de observagao de campo foi confirmado que os trabalhadores executam
suas fun¢des conforme as NR 6, 7 e 32. Foram analisados os registros de acidentes de trabalho
de instituicdo arquivados pela CIPA (Comissdo Interna de Prevencdo de Acidentes), onde
totalizaram 48 acidentes de trabalho no ano de 2008, sendo observado 01 acidente no setor de

oncologia, ocorreram 36 percutaneo, 01 mucosa ocular e 05 pele.
CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos revelaram que a instituicdo disponibiliza todos EPIs adequados
para tal fungdo e que os profissionais o utilizam corretamente. Apds a analise documental dos
arquivos da CIPA do periodo de 2008 foram constatados que as medidas preventivas utilizadas
estdo sendo respeitadas pela instituicdo e seus trabalhadores. Através do questionario foi
relatado que a periodicidade do exame perioddico atende as exigéncias da NR 7. Os resultados
deste estudo, no entanto, revelaram que os trabalhadores recebem capacitagdo conforme

determina a NR 32, expondo assim minimamente o trabalhador ao acidente de trabalho.
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