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Os tempos atuais, mais do que nunca, obrigam-nos a ser permanente: na
competitividade no trabalho, na necessidade de treinamento, na perigosa
fascinagdo de paraisos artificiais. Todos nos participamos de uma corrida sempre
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E, de repente, nossas forcas falham. Renunciar, abandonar tudo e se
conformar.
A tentacdo nos seduz como um abismo. Nesse momento, uma voz nos diz:
“ndo se renda”. Acontega o0 que acontecer, sem importarem quantas vezes
fracassemos, sempre existe uma nova oportunidade. O unico slogan valido é nao
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RESUMO

BARBOSA, Marco Anténio Gomes. Avalia¢des biomecanicas, ergondmicas e
fisiologicas em operadores de maquinas agricolas. 2008. 93 p. Disserta¢ao
(Mestrado em Engenharia Agricola) — Universidade Federal de Lavras, Lavras.'

O trabalho agricola ¢ considerado um dos mais desgastantes, visto que exige
esforcos elevados. A operacdo de maquinas agricolas requer do trabalhador
longas horas na mesma posi¢do, executando movimentos repetitivos. Este fato
leva a fadiga, comprometendo a saude do operador. O trabalho do operador de
maquinas agricolas ¢ realizado na cabine, a qual, muitas vezes, apresenta
problemas ergondémicos que, em conjunto com as condigdes fisicas
inapropriadas do operador, acabam por comprometer sua saide e ainda mais a
eficiéncia do trabalho. Neste contexto, este trabalho foi realizado com o objetivo
de realizar o diagnostico biomecanico, ergonémico e fisioldgico de operadores
de maquinas agricolas da Universidade Federal de Lavras e também avaliar se as
maquinas utilizadas por eles apresentam as caracteristicas ergonOmicas
adequadas. Para cada operador foram coletados os dados referentes a pressao
arterial, VO, indice de massa corporal (IMC), razdo cintura/quadril (RCQ),
estatura, massa, percentual de gordura e medidas antropométricas basicas.
Foram feitos testes de flexibilidade, de preensdo manual e o teste de impulsao
horizontal. Nos tratores foram coletadas as medidas de distincia do assento ao
volante, do assento ao pedal, do assento a plataforma e da base do assento.
Obtiveram-se também os niveis de ruido emitido pelas maquinas. Do ponto de
vista fisioldgico, os operadores apresentaram, de modo geral, bons resultados
quanto ao IMC, ao percentual de gordura e a pressdo arterial. No entanto, todos
apresentaram baixa capacidade fisica. Foi observada também forte correlagao
entre 0 IMC e a RCQ. Com relagdo a biomecanica, os operadores apresentaram
resultados muito fracos para a forca de membros inferiores e superiores. Quanto
a flexibilidade, verificou-se um resultado regular, considerando a atividade
realizada pelos trabalhadores. Ergonomicamente, os tratores apresentaram
valores aceitaveis para os padroes antropométricos dos operadores. Com
excecdo para a distancia do assento até a plataforma, a qual necessita de
corregdes. O nivel de pressdo sonora das maquinas ficou acima do recomendado
para trabalho sem abafador de ruido, visto que o tempo de exposi¢ao permitido
para todas as maquinas € inferior a carga horaria de trabalho diario.
Palavras-chave: satde do trabalhador agricola, tratores agricolas.

' Comité Orientador: Jackson Antonio Barbosa — (Orientador); Carlos Eduardo
Silva Volpato — (co-Orientador).



ABSTRACT

BARBOSA, Marco Antdnio Gomes. Diagnosis biomecéanico, ergonémico and
physiologic preliminary of operators of agricultural machinery. 2008. 93 p.
Dissertation (Master in Agricultural Engineering) — Federal University of
Lavras, Lavras.’

The agricultural work is considered one of the most stressful, since it demands
elevated efforts. The operation of agricultural machinery formulates a petition of
the worker long hours in the same position, executing repetitive movements.
This fact leads to the fatigue, compromising the health of the operator. The work
of the operator of agricultural machinery is carried out in the cabin, being that
this one very often presents problems ergonémicos, what, together with the
physical conditions inapropriadas of the operator, compromise again still more
the efficiency of the work and his health. In this context the objective of the
work carried out the diagnosis biomecanico, ergondmico and physiologic
preliminary of operators of agricultural machinery of the Federal University of
Plowing, and also he valued if the machines used by them present the
characteristics ergondmicas appropriate. For each operator there were collected
the data referring to the blood pressure, the VO2max, the rate of physical mass
(IMC), the reason waist / hip (RCQ), the stature, the mass, the percentage of fat
and the measures antropométricas basic. There were done tests of flexibility, of
manual prehension and the test of horizontal impulse. In the tractors there were
collected the measures of distance of the seat driving, of the seat to the pedal,
from the seat to the platform and of the base of the seat. From the physiologic
point of view, the operators presented, on the whole, good results as for the
IMC, percentage of fat and blood pressure. However they all presented low
physical capacity. Strong correlation was observed also one between the IMC
and the RCQ. Regarding the biomechanics the operators presented very weak
results for the strength of inferior and superior members. As for the flexibility a
regular result happened, considering to activity carried out by the workers.
Ergonomicamente, the tractors presented acceptable values for the standards
antropométricos of the operators, to the exception for the distance of the seat up
to the platform, which needs corrections. The level of noise of the machines was
left above the recommended one for work without the equipment of individual
protection (EPI). Being so, his use becomes compulsory, since the time of
exhibition allowed for all the machines is inferior to the workload of daily work.
key words: health of the worker, agricultural tractors.

* Guidance Committee: Jackson Antonio Barbosa — (Adviser); Carlos Eduardo
Silva Volpato — (co-Adviser).
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1 INTRODUCAO

No desempenho de suas fungdes, os trabalhadores realizam um conjunto
de atividades que exigem elevados esforgos, que compdem as ac¢des diarias de
sobrevivéncia do meio agricola. Atividades como longas horas de trabalho na
posicdo assentada, realizando movimentos repetitivos em maquinas ndo
adequadas ao uso humano, acompanham os trabalhadores desde a infancia até a
velhice. Com isso, ha o risco de fadiga ¢ o desconforto fisico do trabalho
aumentar, comprometendo sua saude bioldgico-fisioldgica.

As cargas de trabalho podem ser fisicas, mentais ou cognitivas e
psiquicas. A carga fisica ¢ decorrente da interagdo do corpo do trabalhador com
sua atividade e seu ambiente de trabalho, em que se pode citar como exemplo o
esforco fisico, as posturas viciosas e os efeitos do ruido, da temperatura e da
umidade. A carga mental ou cognitiva ¢ decorrente dos processos cognitivos
desenvolvidos na atividade, envolvendo a tomada de decisfo, a percepcao de
informacgdes, o nivel de concentragdo, a memorizagdo e outros. A carga psiquica
relaciona-se com os componentes afetivos negativos que podem ser
desencadeados ou agravados pela atividade do trabalho.

Pesquisas mostram que, para alguns autores, na interacdo entre cargas
ocorrem processos de adaptagdo que se traduzem em desgaste, entendido como
perda da capacidade potencial e efetiva corporal e psiquica. A este conceito
associa-se a fadiga ou o estresse que é causado por um conjunto complexo de
fatores oriundos das cargas de trabalho demandadas. E, como conseqiiéncia, a
pessoa cansada tende a aceitar menores padrdes de precisdo e seguranca,
simplificando a sua tarefa, aumentando os indices de erros, que proporcionarao
redugdo de eficiéncia e elevagdo dos riscos ocupacionais.

Com relagdo a operagdo de tratores agricolas, trata-se de uma atividade

que abrange, basicamente, dois fatores: o homem (operador) e a maquina



(trator). Estes dois fatores interagem entre si, formando o sistema homem-
maquina, apresentando uma carga fisica de trabalho que expde o trabalhador a
possibilidade do aparecimento, em curto ¢ ou longo prazo, de distirbios
posturais (risco ergonémico). No ambito cognitivo, a tarefa apresenta exigéncias
de qualidade que envolvem o ritmo do deslocamento. J& as cargas psiquicas sdo
decorrentes das tensdes provocadas pela tarefa, como medo das pressdes da
supervisdo do trabalho, nas exigéncias de produtividade e de qualidade que se
ligam a manuten¢do do emprego ¢ a remuneragdo. O estado de medo dificulta
uma tomada de decisdo e pode provocar tensdes musculares, assim como uma
sensacdo de calor intenso também dificulta as tomadas de decisdo e pode
provocar um estado de desarmonia psiquica.

O trabalho com tratores agricolas apresenta um conjunto de riscos
ocupacionais com gravidade variaveis. De acordo com os processos de trabalhos
envolvidos na atividade de producdo agricola diversificada, um dos aspectos de
maior risco ocupacional do operador de maquinas agricolas refere-se a condigédo
de saude inadequada e também a ma postura durante a jornada de trabalho,
incluindo o uso inadequado de comandos, o assento do operador, o préprio
ambiente de trabalho (temperatura, luz ¢ umidade relativa do ar), os ruidos e as
vibragdes. Essas posturas, estudadas pela ergonomia e pela engenharia de
seguranga, costumam ser analisadas sob o ponto de vista exclusivo do risco que
oferecem a saude do trabalhador, principalmente a carga fisica demandada em
virtude dos esfor¢os desprendidos pelos operadores no decorrer da sua jornada
de trabalho. Essas cargas podem alterar o seu desempenho funcional, provocar
disturbios posturais e o aparecimento de patologias recorrentes a curto € ou em
longo prazo.

A atividade fundamental dos operadores de maquinas agricolas
combinadas ¢ realizada no posto de trabalho, sendo de grande importancia a

aplicagdo de critérios ergondmicos que permitam estabelecer a correta adaptacao



dos componentes do sistema homem-maquina. Para isso, € preciso considerar as
caracteristicas dos operadores e do trabalho que se realiza. Desse modo, tém-se
maior eficiéncia produtiva, maior grau de conforto ¢ seguranga na tarefa,
obtendo-se melhoria das condi¢des de trabalho.

Pode-se afirmar que a atividade com méquinas agricolas para a producao
diversificada desenvolvida demanda cargas de trabalho que podem afetar o
organismo do trabalhador, levando-o ao desgaste fisico e fisiologico e
provocando problemas agudos e cronicos de satde ocupacional.

Um dos principais problemas enfrentados pelos operadores de maquinas
agricolas ¢ o fato de realizarem movimentos biomecanicos inadequados, como,
por exemplo, forga excessiva, posturas incorretas, excesso de movimentagdo de
cargas e alta repetitividade de gestos ou movimentos especificos da tarefa
prescrita. Todos esses aspectos, em conjunto com fatores ambientais, como
ruidos e vibragdes, mecanismos de auto-regulacio do trabalhador t€m de
conviver, podem ocasionar acidentes e doengas ocupacionais.

Os trabalhadores que executam atividades usando tratores, maquinas e
equipamentos agricolas ficam expostos a ruidos, vibragdes, poeiras, calor,
produtos quimicos € monotonia. O setor agricola também merece atengdo por
parte de pesquisadores, para que solugdes mais adequadas sejam encontradas,
aliviando a carga e o sofrimento dos trabalhadores.

Diante dessa realidade, tomou-se a decisdo de realizar a presente
pesquisa, com o objetivo geral de realizar um diagnéstico biomecanico,
ergondmico e fisiologico preliminar de operadores de maquinas agricolas da
Universidade Federal de Lavras, atuando em sistemas de producgao diversificada.
Os objetivos especificos foram: I) diagnosticar, por meio da avaliacdo
antropométrica, as condi¢cdes de saude do operador de maquinas agricolas; II)

proceder a analise ergondmica ¢ biomecanica do operador no posto de trabalho;



IIT) avaliar ergonomicamente o posto de trabalho e V) avaliar o nivel de ruido

ao qual os operadores estdo sujeitos.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Saude do trabalhador

2.1.1 Contexto histérico da condicéo de vida do trabalhador

Segundo Rodrigues (1994), na histéria do trabalho sempre houve
preocupagao com as condi¢des de vida do trabalhador. Porém, foi somente apds
a sistematizacdo dos métodos de produgdo que estas condigdes passaram a ser
entendidas de forma cientifica. Dessa forma, o entendimento da importancia da
Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) requer uma visao prévia da sua origem e
da sua relacdo com a evolugdo do pensamento administrativo, da sociedade, das
relacdes de trabalho e das organizagdes. Para isso, destacam-se quatro momentos
historicos, relevantes para o entendimento da preocupacao dos administradores e
cientistas com as condi¢des de vida do trabalhador: a Revolugo Industrial: com
o seu advento, na segunda metade do século XVIII, a sociedade sofreu uma
mudanga no modo de producdo. Transformando camponeses, artesdos e
andarilhos em operarios (Perrot, 1988), mudando profundamente o carater do
trabalho. No intuito de aumentar a producdo e garantir margem de lucro
crescente, os empresarios ditavam duras condigdes de trabalho aos operarios
com jornadas diarias de até quatorze horas, incluindo mulheres e criangas. Em
conseqiiéncia, houve o surgimento dos sindicatos que motivaram uma série de
reivindicagdes e greves, como forma de expressar a insatisfacdo dos operarios e

a luta por melhores condigoes de trabalho (Hobsbawn, 1979);

. a Escola Cléssica: em 1911, o engenheiro norte-americano Frederick
Wislow Taylor publicou o livro “Principios da administracdo cientifica”,
tendo sido um marco no uso de métodos cientificos na organizagdo do

trabalho, em contraponto ao velho método empirico e, em 1914, Henry Ford



adotou a linha de montagem que deu inicio ao conceito de produgdo em
escala até hoje utilizado no meio industrial (Maximiano, 2002). Estas
iniciativas melhoraram as condi¢des de trabalho na época, pois deram inicio
a remuneracdo variavel que associava os ganhos a produtividade, mas ndo
resolveram o problema da qualidade de vida dos trabalhadores que eram
vistos como maquinas e¢ tinham como unico elemento motivador o salario,

criando o conceito de Homem Economico (Motta, 1986);

. a Teoria das Relacdes Humanas: nela constatou-se a existéncia de grupos
informais que tinham como elemento motivador a valorizacdo do operario
como pessoa, respeitando sua individualidade, proporcionando-lhes
momentos de intervalo no trabalho e elogios por uma tarefa bem executada.
Assim, tem-se, no experimento de Hawthorne, o inicio de uma visdo
sistematizada das condi¢cdes que geravam a satisfacdo do trabalhador.
Somando uma dimensdo social do homem no local de trabalho criando o

conceito de Homem Social (Dallari, 1995);

. 0 modelo socio-técnico: na década de 1950, estudos realizados pelo
Instituto Tavistock, liderados por Eric Trist, deram origem a uma abordagem
socio-técnica em relagdo a organizacdo do trabalho, com base na satisfagdo
do trabalhador (Rodrigues, 1994). Esta abordagem ganhou relevancia maior
na década de 1970, com o modelo conceitual proposto por Richard Walton.
Este modelo ¢ composto de oito categorias que objetivam avaliar a qualidade
de vida do trabalhador segundo uma perspectiva mais abrangente: a de
Homem Organizacional, segundo uma visdo mais ampla do homem e sua
relagdo com o trabalho, retomando a discussdo iniciada pelo modelo socio-

técnico dos anos 1950.



No Brasil, a julgar pelo nimero de pesquisas publicadas, a preocupacdo
com a qualidade de vida no trabalho ganha for¢a apds a abertura econOmica
ocorrida no inicio dos anos 1990. Apos um longo periodo de reserva de
mercado, comegaram as privatizagcdes do setor estatal ¢ as industrias nacionais
passaram a competir com empresas estrangeiras. A ameaca de perder espago no
mercado interno leva a industria brasileira a um esforgo para tornar-se moderna
e competitiva. Isso inclui a ado¢do de novas praticas de gestdo, entre elas a

Qualidade de Vida no Trabalho (Dallari, 1995).

2.1.2 Qualidade de vida

Quando se fala em qualidade de vida, pode-se recair no discurso
comum, devido a complexidade e a imprecisdo associadas ao seu conceito.
Segundo Shephard (1996), a qualidade de vida ¢ resultante da percepcdo das
condi¢des de saude, da capacidade funcional e de outros aspectos da vida
pessoal e familiar.

Nahas (1995) também salienta a dificuldade de estabelecer um conceito
preciso, mas tenta definir a qualidade de vida como resultante de um conjunto de
parametros individuais, socioculturais e ambientais, que caracterizam as
condi¢des em que vive o ser humano, uma comunidade ou uma nagéo. Pode-se
deduzir que sdo muitos os fatores que influenciam a qualidade de vida de um
individuo, incluindo aspectos mais objetivos, como condi¢do de saude, salario,
moradia e também aspectos mais subjetivos, como humor, auto-estima e auto-
imagem. Entretanto, independente do enfoque global, ligado a qualidade de vida
ou especifico que apresenta a qualidade de vida relacionada a saude, os fatores
socio-ambientais e, mais especificamente, o contexto que estabelece as relagdes
¢ as vivéncias de trabalho, parecem ter impacto significativo na qualidade de

vida. Basta lembrar que a maioria dos adultos e no Brasil, infelizmente, também



as criangas e adolescentes destinam grande parte de sua vida ao trabalho (Nahas,
1995).

No que concerne a satde do trabalhador, o comportamento demonstrado
tanto dentro como fora do ambiente de trabalho ¢ o que reflete as condi¢des
fisicas e psiquicas do sujeito. Isso porque, segundo Rodrigues (1994), da mesma
forma que as condi¢des da vida familiar, o transporte ¢ a moradia tém
conseqii€ncias no trabalho, a vida profissional também tem reflexos na vida fora
do trabalho.

Assim, de acordo com Codo (1997), no trabalho, o sujeito se transforma e
¢ transformado pela ago reciproca do sujeito e ou do objeto. Rodrigues (1994)
citam que “os homens ndo reagem as situacdes tais quais elas sdo, mas tais quais
eles as percebem”.

Neste contexto, os estudos publicados apresentam diferentes enfoques. Ha
aqueles direcionados as questdes inerentes a saude fisica, como os que visam
analisar a interferéncia das cargas de trabalho na satde fisica do trabalhador
(Barreiros et al., 1992); os que analisam a postura corporal dos trabalhadores
(Matos et al., 1998) e as desordens musculo-ligamentares (Mendes, 1995) frente
as solicitagdes inerentes ao posto de trabalho e os que estudam os habitos em
termos de atividade fisica, tais como o de Nahas (1995), Alvarez &
Duarte (1997) e Barros (1999), dentre outros. Por outro lado, identifica-se a
existéncia de estudos que analisam os disturbios mentais associados as

demandas do trabalho (Azevedo, 1994).

2.1.3 Saude e o trabalho

A relagdo entre o trabalho e a satde/doenca, constatada desde a
antigiiidade e exacerbada a partir da revolug@o industrial, nem sempre constituiu
foco de ateng@o. Afinal, no trabalho escravo ou no regime servil, inexistia a

preocupacao em preservar a saude dos que eram submetidos ao trabalho,



interpretado como castigo ou estigma: o “tripalium”, instrumento de tortura. O
trabalhador, o escravo, o servo eram pecas de engrenagens “naturais”, pertences
da terra, assemelhados a animais ¢ ferramentas, sem historia, sem progresso,
sem perspectivas, sem esperanga terrestre, até que, consumidos seus corpos,
pudessem voar livres pelos ares ou pelos céus da metafisica (Nosella, 1989).
Com o advento da Revolugao Industrial, o trabalhador, “livre” para vender sua
forga de trabalho, tornou-se presa da maquina, de seus ritmos, dos ditames da
producdo que atendiam a necessidade de acumulagdo rapida de capital e de
maximo aproveitamento dos equipamentos, antes de se tornarem obsoletos
(Nosella, 1989)

As jornadas extenuantes, em ambientes extremamente desfavoraveis a
saude, as quais se submetiam também mulheres e criangas, eram freqiientemente
incompativeis com a vida. A aglomeracdo humana em espagos inadequados
propiciava a acelerada proliferacdo de doengas infecto-contagiosa, a0 mesmo
tempo em que a periculosidade das maquinas era responsavel por mutilagoes e
mortes. As propostas controvertidas de intervir nas empresas, aquela época,
expressaram-se numa sucessdo de normatizacdes e legislagdes, que tém no
Factory Act, de 1833, seu ponto mais relevante, passando a tomar corpo, na
Inglaterra, a medicina de fabrica (Malhadas, 2001).

A presenca de um médico no interior das unidades fabris representava,
a0 mesmo tempo, um esforgo em detectar os processos danosos a saide e uma
espécie de brago do empresario para a recuperagdo do trabalhador, visando seu
retorno & linha de producdo, num momento em que a forca de trabalho era
fundamental a industrializagdo emergente. Instaurava-se, assim, o que seria uma
das caracteristicas da Medicina do Trabalho, mantida até hoje, em que
predomina na forma tradicional: sob uma visdo eminentemente bioldgica e
individual, no espago restrito da fabrica, numa relagdo univoca e unicausal,

buscam-se as causas das doengas e acidentes (Malhadas, 2001).



Em sintese, ao longo dos tempos, apesar dos avangos significativos no
campo conceitual que apontam um novo enfoque e novas praticas para lidar com
a relagdo trabalho-satude, consubstanciada sob a denominagdo de Saitde do
Trabalhador, depara-se, no cotidiano, com a hegemonia da Medicina do
Trabalho e da Satde Ocupacional. Tal fato coloca em questdo a ja identificada
distancia entre a produgdo do conhecimento e sua aplicagdo, sobretudo num
campo potencialmente ameagador, em que a busca de solu¢des quase sempre se
confronta com interesses econdmicos arraigados e imediatistas, que nao
contemplam os investimentos indispensaveis a garantia da dignidade e¢ da vida

no trabalho.

2.1.4 Saude no trabalho em maquinas agricolas

O termo satde adquiriu variados significados no transcorrer dos tempos.
Os egipcios, os hebreus e os romanos consideravam como “satde fisica e regras
de higiene”. Os gregos consideravam como “uma integrante do bem estar fisico
ao espirito”. Najera (apud Vilela & Mendes, 2000) considera a saude como a
“capacidade social para gozar a vida, para sentir o prazer em viver, para ter
qualidade de vida”.

Evidentemente, a satde ¢ entendida como um fendmeno
multidimensional, envolvendo aspectos fisicos, psicologicos e sociais
interdependentes de saude individual, social e ecologica. Saude é a experiéncia
de bem-estar resultante de um equilibrio dindmico, envolvendo os aspectos
fisicos e psicologicos do organismo, assim como suas interagdes como 0 meio
ambiente natural e social (Capra, 1982; Malhadas, 2001). Conjuntamente ao
comodismo e aos habitos sedentarios, fatores estressantes no trabalho, tais quais
responsabilidade, alta produtividade, concorréncia no mercado, mostra de
resultados pela quantidade e ndo qualidade, expectativas pessoais e sociais ¢

oportunidades e perspectivas de carreira, fazem com que a vida das pessoas se
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torne cada vez mais propicia para a aquisi¢do de doengas psicossomaticas e
debilidade da imunidade fisica. A juncdo de fatores como estresse do trabalho e
do cotidiano e as facilidades que promovem a comodidade aumentam o nivel de
inatividade das pessoas, que cresce em propor¢do semelhante, criando
trabalhadores mais sedentdrios com o nivel de qualidade de vida
consideravelmente reduzido (Rodrigues, 2006).

Segundo Almeida (apud Mendes, 1995), os principais problemas de
saude no trabalho agricola tém caracteristicas peculiares devido as
particularidades do trabalho nos tratores e aos riscos ocupacionais relacionados.
Por outro lado, a medicina agricola estd diretamente relacionada com as
condi¢des de vida no ambiente agricola e com suas influéncias sobre a satide dos
trabalhadores da agricultura.

Em 1961, o Comité de Saude Ocupacional da Organizagdo Mundial da
Saude salientou que uma grande populacdo, formada por trabalhadores
agricolas, ndo estava recebendo as atengdes minimas de satude. Os dados sobre
morbidade e mortalidade sdo de fundamental importancia para avaliar
corretamente a magnitude do problema de acidentes e de outros agravos a saude
do trabalhador agricola. Aos poucos, o conceito de saide ocupacional no meio
agricola foi tomando corpo e se desenvolvendo (Almeida & Perreira, 1973).

Segundo a medicina ocupacional, os gestos repetitivos, as tensdes
mecanicas e as vibra¢des causam danos em nervos, bolsas, tenddes, vasos
sanguineos e musculos (Mello & Ribeiro, 1992). O sistema musculo-esquelético
do ser humano sofre acdo do meio que o circunda, de forma intensa, diretamente

com os seus habitos, estilo de vida e trabalho.

2.1.5 Legislacéo e a saude do trabalhador
A constituicdo federal de 1988 ¢ a norma juridica de eficdcia maxima,

ndo podendo seus principios ser contrariados ou diminuidos por nenhum outro
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diploma que a suceder na hierarquia legal, ou seja, na graduagdo de positividade
juridica. E também a regra de maior legitimidade, dado o processo constituinte
estabelecido para sua definicdo e aprovacdo, que contou com a maior
participacdo popular jamais vista na historia do Brasil (Brasil, 2001).

A Constituigdo da fundamental importancia a satde, dado seu conteudo
eminentemente humanista. E a primeira constitui¢io brasileira a referir-se
explicitamente a saude como “integrante do interesse publico fundante do pacto
social” (Dallari, 1995), ao declarar, em seu Art. 196, que “a saude ¢ um direito
de todos e dever do Estado”, direito esse a ser “garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a redugdo do risco da doenca e de outros
agravos € ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos para a sua
promogao, protecdo e recuperacao” (Titulo VIII — Da Ordem Social, Cap. II —
Da Seguridade Social, Secao II — Da Satde) (Dallari, 1995: Brasil, 1989; Brasil,
2001).

Na reparti¢do das competéncias, a Constituicdo Federal de 1988 diz
expressamente que cuidar da satide ¢ competéncia comum da Unido, dos Estados
do Distrito Federal e dos Municipios (art. 23, 1I), e legislar sobre a defesa da
Satde compete concorrentemente a Unido, aos estados (art. 24, XII) e,
suplementarmente, aos Municipios (art. 30, II). Para evitar conflitos, a
Constitui¢ao previu a edigdo de lei complementar fixando “normas para a
cooperacdo entre a Unido e os Estados, o Distrito Federal e os Municipios, tendo
em vista o equilibrio do desenvolvimento ¢ do bem-estar em ambito nacional
(art. 23, § tnico)”.

A partir da promulgacdo da constitui¢ao federal, os estados passaram a
atualizar suas leis organicas. Varios deles referiam-se a satide do trabalhador em
seu capitulo da saude, sendo essa referéncia feita de maneira distinta, refletindo
as conjunturas politicas, favordveis ou ndo e os embates entre os setores

interessados em cada estado (Brasil, 2001). Os cédigos da saude tém a funcao de
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especificar mais detalhadamente o disposto na constitui¢do de cada estado, a luz
dos principios e diretrizes definidos na Constitui¢do Federal. Deveriam,
portanto, ter sido revisados apds 1989. No entanto, varios estados ainda
persistem com seus codigos anteriores. Alguns ja faziam referéncia a questdes
de saude do trabalho, como ¢ o caso do cddigo do estado do Parana (Brasil,
2001).

E freqiiente a consagragdo da obriga¢do do Estado de atuar, visando: (1)
a eliminagdo de riscos de acidentes e doengas profissionais e do trabalho; (2) a
informacdo dos trabalhadores a respeito de atividades que comportem riscos a
saiude e dos métodos para o seu controle; (3) a fiscalizacdo das condigdes do
ambiente de trabalho; (4) afirmar o direito de recusa ao trabalho em ambiente
sem controle adequado de risco, com garantia de permanéncia no emprego; (5) a
participacdo, algumas vezes qualificada, de sindicatos e associagdes classistas na
gestdo dos servicos internos e externos aos locais de trabalho e (6) a adocdo de

medidas preventivas de acidentes e de doengas do trabalho (Brasil, 2001).

2.2 Ergonomia

A palavra ergonomia vem do grego ergon (trabalho) e nomos (legislacéo,
normas). Pode ser entendida como a ciéncia que procura configurar, planejar e
adaptar o trabalho ao homem, respondendo as questdes levantadas em condigdes
de trabalho insatisfatorias (Dul & Weerdmeester, 1995).

Ergonomia ¢ o estudo do relacionamento entre o homem e o trabalho,
abrangendo equipamentos, ambiente e a aplicacdo dos conhecimentos de
anatomia, fisiologia e psicologia na solucdo dos problemas surgidos desse
relacionamento (Iida, 1997). De acordo com Grandjean (1998), a ergonomia tem
como objetivo pratico a adaptagdo do posto de trabalho, instrumentos, maquinas,

horarios e ambiente as exigéncias do homem.
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Para a realizag@o dos seus objetivos, a ergonomia estuda uma diversidade
de fatores que sdo: o homem e suas caracteristicas fisicas, fisiologicas e
psicoldgicas; as maquinas, mobiliario, equipamentos ¢ instalagdes; o ambiente,
que contempla a temperatura, ruidos, vibragdes, luz, cores, etc.; a organizagéo,
que constitui todos os elementos citados no sistema produtivo, considerando
horarios, turnos e equipes, e as conseqiiéncias do trabalho nos quais entram as
questoes relacionadas com os erros e acidentes, além da fadiga e do estresse
(lida, 1997).

A ergonomia possui vantagens em relagdo as outras areas do
conhecimento que pesquisam o trabalho, pois apresenta natureza aplicada e, em
especial, carater interdisciplinar. O carater aplicado estd fundamentado na
adaptacdo do posto de trabalho e do ambiente cotidiano as necessidades e as
caracteristicas humanas, enquanto a interdisciplinaridade significa que a
ergonomia se apodia e utiliza informagdes de outras areas do conhecimento
humano para alcangar seus objetivos. A interdisciplinaridade permite ao
ergonomista bagagem para entender as necessidades e as dificuldades do
trabalhador e dos mais variados tipos de profissdes existentes em nossa
sociedade (Montmollin, 1995).

A ergonomia, assim, faz-se presente no projeto ¢ na adaptagdo de
ferramentas, armas, utensilios, maquinas, equipamentos, sistemas ¢ tarefas de
toda natureza as necessidades e as caracteristicas humanas, com o objetivo de
melhorar a seguranca, a saude, o conforto ¢ a eficiéncia no trabalho (Iida, 1993).
A condigdo de trabalho estd, antes de tudo, no ambiente fisico (temperatura,
pressdao, barulho, vibracdo, irradiagdo, altitude e iluminac¢do), no ambiente
quimico (produtos manipulados, vapores ¢ gases toxicos, poeiras, fumaca etc.),
no ambiente bioldgico (virus, bactérias, parasitas e fungos), nas condigdes de
higiene e nas caracteristicas antropométricas do posto de trabalho

(Dejours, 1988).
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A intensificagdo do uso de maquinas agricolas comegou, no Brasil, a
partir da década de 1960. Entre essas maquinas, destaca-se o trator agricola, que
¢ considerado, por alguns autores, como sendo a base ou o eixo da mecanizagao
agricola moderna (Schlosser, 1998). Em relagdo ao trabalho manual, o uso do
trator agricola reduziu de forma significativa a carga fisica a que o trabalhador
encontrava-se submetido. Entretanto, os operadores de tratores agricolas
continuam expostos a uma determinada carga fisica e, neste caso, também
mental, pois a operacdo de um trator exige o controle simultineo de diversas
variaveis referentes ao trabalho. O esforco fisico e mental leva a fadiga, o que
diminui a capacidade de concentragio do operador, aumentando, em
conseqiiéncia, a ocorréncia de acidentes de trabalho, que podem resultar em
erros (Marquez, 1990). Da mesma forma, diminui também a produtividade do
trabalho (Purcell, 1996; Witney, 1988) e colabora para uma maior incidéncia de
doengas ocupacionais. A intensidade do esfor¢o fisico e mental depende, em
grande parte, das caracteristicas ergonOmicas dos tratores agricolas
(Purcell, 1996).

A adaptacao do posto de operacdo ao operador pode ocorrer de maneiras
distintas. Uma delas refere-se a incorporagdo ao projeto de itens qualitativos de
conforto, como cabines, dispositivos eletronicos de controle, dispositivos
absorvedores de vibragdes, de ruidos e outros (Janowitz et al, 1998).
Geralmente, a incorporagdo destes itens implica um aumento consideravel do
custo da maquina ao agricultor. A agricultura brasileira, em crise desde meados
da década de 1980, ndo tem condigdes de suportar este diferencial de custo.
Assim, para ter competitividade neste mercado, por meio da reducao do valor de
venda do produto, as industrias importam os projetos originais de suas matrizes
e retiram os itens relacionados ao conforto (Schlosser, 1998). A outra forma de
adaptagdo da maquina ao homem relaciona-se a correta disposicdo e ao

dimensionamento de todos os componentes do posto de operagdo, como
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comandos, volante de diregdo, assento, estruturas de protecdo e vias de acesso e
saida. Contrariamente a incorporagdo de itens qualitativos, esta maneira de
adaptacdo ndo resulta em grandes aumentos nos custo e, embora ndo resolva
todos os problemas relacionados a qualidade ergonomica dos tratores, colabora
para uma significativa melhoria nas condigdes de conforto oferecidas ao
operador e, em conseqiiéncia, para uma diminui¢ao na ocorréncia de acidentes e
de doencas ocupacionais e para um aumento na produtividade do trabalho
(Schlosser, 1998).

Pesquisadores tém desenvolvido trabalhos para estudar a aplicacdo da
ergonomia em maquinas agricolas. Baeza & Casabella (1991) desenvolveram
um estudo para avaliar a ergonomia da cabine de comando de colhedoras de
cana-de-acicar em Cuba, analisando o ajuste dimensional da mesma as
caracteristicas do operador e vias de acesso a cabine. Dupuis, citado por
Meirelles (1976), propds varios principios para a disposicdo dos comandos de
um trator agricola, dentre os quais se destaca a posi¢do do pedal de embreagem,
do volante e do acelerador. Ribeiro (2000) realizou uma avaliagdo comparativa
da ergonomia no posto do operador em trés tratores agricolas de rodas de
diferentes poténcias, concluindo que o trator com poténcia de 77,3 kW
(105,2 cv) foi o que apresentou o projeto ergondmico mais adaptado as normas
internacionais.

Segundo Abrahdo (1993), a contribuigdo da ergonomia para o posto de
trabalho se da justamente pelo seu carater multidisciplinar, integrando conceitos
das ciéncias sociais com os avangos tecnoldgicos, tendo como resultados o
aumento da capacidade produtiva individual, a reducao de acidentes de trabalho
¢ a melhoria das condigdes de saude da populacao trabalhadora.

No Brasil, mesmo os setores industriais mais desenvolvidos carecem de

informagdes, conhecimentos e pesquisas na area da ergonomia. No meio
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agricola esta realidade se mantém. O setor concentra um grande volume de
trabalhadores expostos a numerosos riscos de acidentes ¢ doencas do trabalho.

A importéncia da ergonomia para o desenvolvimento rural é ressaltada
por diversos autores, que apontam os beneficios obtidos pelos paises que
investiram em pesquisas ergondmicas do trabalho agricola: organizagdo do
trabalho, projetos de ferramentas e equipamentos adequados as tarefas agricolas
e planejamento dos postos de trabalho. No design de ferramentas e
equipamentos em particular, a contribuicdo da ergonomia pode ser relevante em
termos de produtividade, conforto e indiretamente com a diminui¢do dos custos
de operacdo (Abrahao, 1993).

Em suma, a ergonomia é uma aliada poderosa no projeto de sistemas de
trabalho agricola balanceados, em que os trabalhadores tém suas caracteristicas
fisicas, psiquicas e cognitivas contempladas, fazendo parte de um complexo de
trabalho otimizado e produtivo. Assim, € légico pensar que os principios
ergonOmicos sdo amplamente utilizaveis e necessarios para a prevencdo. O que
se considera aqui ndo ¢ apenas a implantagdo de uma ergonomia de concepgao
do posto de trabalho ou de uma ergonomia de corre¢do. A ergonomia de
corregdo ¢ aplicada em situagdes reais, ja existentes, para resolver problemas
que refletem na seguranca, na fadiga excessiva, em doencas do trabalhador ou na
quantidade e na qualidade de produgédo (Ilida, 1990). Mas, acima de tudo, de uma
ergonomia de conscientizagdo, em que o trabalhador aprenda a portar-se de
forma segura diante da situac@o de trabalho, sabendo quais delas colocardo em
risco sua saude e seguranga, bem como os procedimentos a serem realizados
para eliminar ou minimizar €sses riscos.

Dessa forma, concebe-se a ergonomia como uma concepgdo de vida, por
meio da busca de melhores maneiras de realizar atividades sem sobrecarregar

demasiadamente o sistema humano, pois, de acordo com Kroemer (1995), o
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corpo usado dentro da razdo é uma barreira forte contra o surgimento de lesdes

musculo-esquelético.

2.2.1 Efeitos da mecanizacéo do trabalho

Ao substituir o cavalo com o arado pelo trator e colocar os implementos
na parte de tras do trator, criou-se um grande problema ergonomico ligado a
tor¢do do corpo para o agricultor tratorista, até¢ hoje sem uma solucao satisfatoria
(Tida, 1990).

Segundo Assuncdo & Rocha (1994), a mecanizagdo do trabalho
minimizou a sobrecarga fisica total do trabalho. Em contrapartida,
principalmente nas industrias cujo processo de trabalho é descontinuo, trouxe
duas conseqiiéncias a saude dos trabalhadores. A primeira trata-se de uma
sobrecarga dindmica na musculatura das maos e bragos e sem sobrecarga
estatica na musculatura das regides da nuca, ombro e pescogo, por colocar os
trabalhadores em situacdo de trabalho mondtono e repetitivo. Ja a segunda € o
estresse gerado devido ao ritmo intenso, & pressdo pela produgdo e a perda do
controle sobre o proprio processo de trabalho. Assim, a simplificacdo do
trabalho tem como conseqiiéncia a repetitividade e a possibilidade de aumento
do ritmo, seja pelas maquinas ou pelo controle da chefia (Rodrigues, 1994).

No mesmo sentido, Rocha (1989) considerou que a incidéncia, em ambito
mundial, das patologias relacionadas as atividades repetitivas, “vem se dando
com a transformagdo do processo do trabalho que diminui as tarefas de grande
esforco fisico, mas aumentou o trabalho mecanizado, com imposi¢do do ritmo
da méaquina sobre o homem. O desenvolvimento do trabalho mecanizado e
automatizado gerou um aumento da execugdo de tarefas monotonas, repetitivas e
com alta velocidade”. Além disso, como comenta Oliveira (1991), estas tarefas
sdo executadas em posturas nem sempre adequadas e por longas e continuas

jornadas de trabalho.
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2.2.2 Caracteristicas ergonémicas dos tratores agricolas

A ergonomia age sobre certos fatores, buscando otimiza-los para
aumentar a eficiéncia do sistema de forma a beneficiar o homem. Murrel (1965)
expoe alguns destes fatores, entre os quais se destacam, no ambito da operacdo
de tratores agricolas, as condi¢cdes ambientais do posto de operagdo como
temperatura, luz e umidade do ar, além dos ruidos, vibragdes, comandos e
assento do operador.

Quando a operagao de tratores agricolas ndo constitui um sistema homem-
maquina eficiente, o operador é exposto a uma elevada carga fisica ¢ mental.
Isso resulta numa reducao da eficiéncia da sua produtividade e da qualidade do
trabalho, aumentando a ocorréncia de erros € de acidentes e o desenvolvimento
de doengas ocupacionais (Witney, 1988; Marquez, 1990; Liljedahl et al., 1996;
Yadav & Tewari, 1998).

As caracteristicas do assento do operador sdo de grande importincia na
tarefa de reduzir o trabalho estatico muscular, criando a tomada de posturas
corporais corretas por parte do operador (Murrel, 1965; Cutuli et al. 1977).

Trabalhos de pesquisa desenvolvidos por Yadav & Tewari (1998) e Mehta
& Tewari (2000) mostraram que o trabalho estatico gera fadiga muscular, o que
aumenta o risco de ocorréncia de acidentes de trabalho, além de potencializar a
ocorréncia de determinadas doengas ocupacionais no operador, como lombalgias
e surgimento de hérnia de disco.

Entre as caracteristicas que o assento do operador deve possuir, destacam-
se a largura e o comprimento do assento, a altura em relacdo a superficie de
apoio, a distancia em relagao ao volante de direcdo e aos pedais e a inclinagdo do
assento ¢ do encosto. Todas essas medidas encontram-se normalizadas pela
NBR ISO 4253 (ABNT, 1999).

A andlise da literatura disponivel sobre ergonomia aplicada as maquinas

agricolas mostra que os comandos devem apresentar uma série de caracteristicas
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dentro de determinados padrdes, definidos por Normas. Uma das principais é a
de que a posigdo dos comandos deve ser tal que permita um manejo facil e
seguro, sem que haja necessidade de deslocamento do operador de sua posi¢ao
normal de trabalho, ou seja, que se incline para algum lado (Marquez, 1990).
Dentre os comandos de um trator agricola, o volante de diregdo merece atencao
especial, por ser de acionamento continuo. Além da distdncia em relagdo ao
assento, outra caracteristica importante deste comando ¢ o grau de inclinagdo de
seu eixo central em relacdo a vertical.

Assim, ¢ importante que as condigdes ambientais no posto de operacao
dos tratores agricolas sejam controladas. Nesse sentido, ja foram desenvolvidos
sistemas que permitem isolar, pelo menos parcialmente, o operador do calor
produzido pelo motor e pela transmissdao, bem como daquele oriundo dos raios
solares, por meio de instalacdo de toldo solar refletivo. Porém, o controle mais
efetivo ¢, sem duvida, aquele proporcionado por uma cabine. As cabines
colaboram, ainda, para a reduc¢do dos niveis de ruido, vibragdes e substancias
estranhas presentes no ar (Marquez, 1990; Febo & Pessina, 1995; Schlosser et
al., 2001).

A importancia das cabines ¢ tal que, em alguns paises, como Inglaterra,
Suécia e Finlandia, todos os tratores novos obrigatoriamente devem ser
equipados de fabrica com cabines que possuam sistema de calefacdo
(Springfeldt, 1996). Porém, na maioria dos paises, grande parte dos tratores
agricolas ainda ndo possui cabine. Febo & Pessina (1995), em trabalho realizado
na Itdlia, encontraram que apenas 24% dos tratores analisados estavam
equipados com cabine. Porém, Schlosser (2001) expde que a agricultura
brasileira, em geral, ndo tem condi¢cdes de absorver o custo das cabines,
resultando numa baixa utilizacdo deste dispositivo.

Cabe ainda destacar que vérios trabalhos de pesquisa mostram que,

mesmo na Europa e nos Estados Unidos, a frota de tratores ¢ considerada
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envelhecida (Febo & Pessina, 1995; Springfeldt, 1996; Janicak, 2000). Para
FMO (1974), maquinas antigas s30 mais perigosas que as mais modernas,
devido ao desgaste natural das mesmas, o que aumenta a possibilidade de
ocorréncia de falhas mecénicas que podem culminar em acidentes, bem como ao
fato de as maquinas mais modernas possuirem caracteristicas ergondmicas ¢ de

segurancga superiores as antigas.

2.2.3 Posto de trabalho

O posto de trabalho ¢ o espaco formado pelo conjunto de dispositivos de
informacdes e de controles, mais o espago gerado pelo deslocamento do
operador ou de seus membros na execugdo da tarefa (Fiedler, 1995).

A avaliacdo do posto de trabalho ¢ feita com base na postura e no esfor¢o
fisico exigido dos trabalhadores, visando ao conforto, & seguranca, a saude e a
eficiéncia do trabalhador (Fiedler, 1995).

O posto de operagdo em um trator agricola pode ser influenciado por
diversos aspectos. Os mais importantes, sob o ponto de vista de ergonomia e de
seguranga, sdo os acessos ¢ as dimensoes, os 6rgidos de comando, os esforgos
nos comandos ¢ o cinto de seguranca, afirma Robim (1987). Esses aspectos tém
influéncia decisiva na eficiéncia de trabalho com o trator agricola e nos indices
de acidentes que envolvem tratores agricolas, conforme Schlosser & Debiasi
(2002). Os aspectos de ergonomia e de seguranca nem sempre sdo considerados
nos projetos dos postos de operagdo de tratores agricolas, devido ao fator custo
principalmente, e sua minimizagdo pode implicar na dispensa de itens
ergondmicos e de seguranca. Esse fato retrata a situagdo dos paises emergentes,
onde se busca a redugdo dos custos de producdo reduzindo-se a qualidade
ergondmica e de seguranga laboral (Rozin, 2004).

O enfoque ergondmico tende a desenvolver postos de trabalho que

reduzam as exigéncias biomecanicas, procurando colocar o operador em uma
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boa postura de trabalho, com os comandos dentro do alcance dos movimentos
corporais ¢ que oferecam facilidade de percepgdo das informagdes. Ou seja, o
posto de trabalho deve envolver o operador como uma vestimenta bem adaptada,
em que ele possa realizar o trabalho com conforto, eficiéncia e seguranga
(Tida, 1990).

Para Yavad & TeWari (1998), o assento do trator e a posicdo dos
comandos de operacdo de maos e pés devem ser projetados para acomodar 90%
da populagdo condutoras de tratores agricolas. As caracteristicas do assento do
operador sdo de grande importancia na tarefa de reduzir o trabalho estatico
muscular, oportunizado a tomada de posturas corporais corretas.

Um assento bem projetado pode dar suporte para o corpo durante horas
continuas de operacdo, especialmente para bragos, costas e ombros. Os ajustes
requeridos nos elementos do assento devem acomodar todas as pessoas que
pertencem a populagdo de operadores envolvidos, adequando o estofamento do
assento com densidades variadas na almofada e no encosto para dar suporte as
areas sensitivas do operador que entram em contato com o assento
(Rozin, 2004).

Berasategui (2000) apresentou algumas regras fundamentais para o
assento do trator agricola, devendo este dar suporte para o corpo durante varias
horas continuas de operacdo, especialmente para a parte inferior das costas,
como também as coxas, os ombros ¢ os bragos. Deve-se observar a posigdo dos
orgdos de controle do guiddo, o ajuste da altura do assento, o ajuste para frente e
para tras, o ajuste do encosto do assento ¢ o ajuste dos angulos corretos de

trabalho dos pedais.

2.2.4 Nivel de pressdo sonora
Existem diversas conceituagdes de ruido. Aquela mais usual é a que

considera o ruido como um “som indesejavel”. Este conceito € um tanto quanto
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subjetivo, pois um som pode ser indesejavel para uns e pode ndo ser para outros,
ou mesmo para a mesma pessoa, em ocasioes diferentes (Ilda, 1990).

Outra defini¢do, de natureza mais operacional, considera o ruido um
"estimulo auditivo que ndo contém informagdes uteis para a tarefa em
execugdo". Assim, o "bip" intencional de uma maquina, ao final de um ciclo de
operagdo, pode ser considerado util ao operador porque ¢ um aviso para ele
iniciar um novo ciclo. Mas, o mesmo pode ser considerado um ruido pelo seu
vizinho, cuja atencdo estd concentrada em outra tarefa. Fisicamente, o ruido ¢é
uma mistura complexa de diversas vibragdes, medidas em uma escala
logaritmica, em uma unidade chamado decibel (dB). O ouvido humano ¢ capaz
de perceber uma grande faixa de intensidades sonoras, desde aquelas proximas
de zero até poténcias 10.000.000.000.000 (10") vezes superiores, equivalentes a
130 dB. Esse ¢ o ruido correspondente ao do avido a jato e € praticamente o
maximo que o ouvido humano pode suportar. Acima disso, situa-se o limiar da
percepcdo que pode produzir danos irreversiveis ao aparelho auditivo
(I1da,1990).

A conseqiiéncia mais evidente do ruido ¢ a surdez. Ela pode ser de duas
naturezas: a surdez de condugdo e a surdez nervosa. A surdez de condugdo
resulta de uma reducdo da capacidade de transmitir as vibragdes, a partir do
ouvido externo para o interno. Pode ser causada por diversos fatores, como
acumulo de cera, infecgdo ou perfuragdo no timpano. A surdez nervosa ocorre
no ouvido interno ¢ deve-se a redu¢do da sensibilidade das células nervosas.
Essa insensibilidade ocorre, principalmente, nas faixas de maior freqiiéncia,
acima de 1000 Hz. Essa perda de audi¢do para sons agudos, acima de 1000 Hz,
pode ser devido a idade, sobretudo apos os 40 anos. Nesse caso particular, os
homens apresentam perda auditiva mais rapida que as mulheres, principalmente

na faixa de 2000 a 4000 Hz.
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A surdez pode ter um carater temporario, reversivel ou pode ser
permanente. Uma exposi¢do diaria, durante a jornada de trabalho, a um nivel
elevado de ruido, sempre provoca algum tipo de surdez temporaria, que pode
desaparecer com o descanso diario. Contudo, dependendo de varios fatores,
como freqiiéncia, intensidade e tempo de duragdo dessa exposi¢do, pode ser que
o descanso diario ndo seja suficiente para a recuperacao e, entdo, ha um efeito
cumulativo, e a surdez temporaria se transforma em permanente, de carater
irreversivel (Brasil, 2002a).

Para ruidos de até 80 dB, o trabalhador pode se expor durante toda a
jornada de trabalho, sem nenhuma conseqiiéncia grave. Contudo, acima desse
nivel, comegam a surgir riscos para os trabalhadores expostos a ruidos
continuos, principalmente na faixa de 2000 a 6000 Hz. Por exemplo, para ruidos
de 4000 Hz com 100 dB, o tempo maximo de exposi¢do continua sem riscos €
de apenas 7 minutos. A influéncia do ruido no desempenho ¢ evidente. Os ruidos
intensos, acima de 90 dB, dificultam a comunicagdo verbal, sendo necessario
falar mais alto e prestar mais atengdo, para tornar possivel a compreensdo entre
as pessoas. Isso faz aumentar a tensdo psicoldgica e o nivel de atengdo (Brasil,
2002b).

Os ruidos intensos tendem a prejudicar tarefas que exigem concentragdo
mental e certas tarefas que exigem atencdo ou velocidade e precisdo dos
movimentos ¢ os resultados tendem a piorar apds 2 horas de exposi¢do ao ruido
(Marquez, 1997).

O ruido também produz aborrecimentos, devido a uma interrupcao
forgada das tarefas ou aquilo que as pessoas gostariam de estar fazendo, como
conversar ou dormir e isso provoca tensoes ¢ dores de cabeca (Ilda, 1990).

Nao ¢ facil caracterizar aquele ruido que mais perturba as pessoas porque
isso depende de uma série de fatores como freqiiéncia, intensidade, duracao,

timbre, o nivel maximo alcangado e, inclusive, o hordrio em que ocorre. Em
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geral, ruidos mais agudos sdo menos tolerados. Assim, para freqiiéncia de
100 Hz, a pessoa pode suportar até 100 dB, enquanto a 4000 Hz, esse nivel cai
para 85 dB.

Segundo Marquez (1997), os tipos de ruido classificam-se em:

= ruidos de curta duracdo - em ruidos de curta duragdo,
aproximadamente um ou dois minutos, observa-se uma queda no
rendimento, tanto no inicio como no final do periodo ruidoso. Isso
significa que, logo no inicio do ruido, o desempenho cai, mas se o ruido
for mantido, o desempenho retoma ao nivel que estava antes de
comegcar o ruido. Quando o ruido cessa, ha, novamente, uma queda do
desempenho que retoma ao nivel normal apoés alguns segundos.
Portanto, dentro de certos limites, parece que ndo ¢ propriamente o
ruido, mas a intermiténcia do mesmo que provoca alteragdes do
desempenho;

» ruidos de longa duragéo - para ruidos de longa duragdo, considerando
em horas de exposi¢do, na faixa de a 70 a 90 dB, ndo se observam
mudangas significativas em experimentos realizadas em laboratorio,
tanto em tarefas intelectuais como naquelas manuais. Para ruidos acima
de 90 dB, o desempenho comega a cair. Em tarefas que exigem atengao,
o nimero de erros aumenta significativamente. Contudo, o organismo

tem o poder de se adaptar a ambientes ruidosos.

A partir de 90 ou 100 dB, comecam a haver reagdes fisioldgicas
prejudiciais do organismo, que aumentam o estresse e¢ a fadiga. Notam-se
também diferencas individuais aos efeitos do ruido e as pessoas treinadas em
uma tarefa sofrem menos influéncia em relacdo aquelas sem treinamento

(Marquez, 1997).
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A musica de fundo tem sido recomendada como um meio de quebrar a
monotonia e reduzir a fadiga, principalmente em situagdes de trabalho altamente
repetitivo. Os defensores da mesma dizem que ela melhora a atencdo e
vigilancia e produz sensagdes de bem-estar, que melhoram o rendimento do
trabalho e reduzem os indices de acidentes e de absenteismo. Os trabalhadores
em geral apreciam a musica, principalmente se ndo houver mascaramento pelo
ruido de fundo (Ilda, 1990).

Contudo, alguns estudos demonstraram que a musica tocada
continuamente nao produz esses efeitos desejados, perdendo o efeito
estimulador. Ela deve ser tocada, entdo, durante uma parte da jornada de
trabalho, preferivelmente nos horarios em que a fadiga manifesta-se com maior
intensidade. Esses estudos indicam que ndo ¢ a musica em si, mas ¢ a mudanga
que ela provoca no ambiente, quebrando a monotonia, que influi no
desempenho. Notou-se também que o tipo de musica, popular ou erudita, ndo faz

diferenca (Brasil, 2002).

2.2.5 Consideragdes ergonémicas e ou biomecanicas no trabalho de
operadores de maquinas agricolas

Numa analise morfologica da palavra biomecanica, pode-se decompor o
termo em duas partes: o prefixo “bio”, de bioldgico, ou seja, relativo aos seres
vivos e, mecénica, do grego mechaniké, que significa a arte de construir uma
maquina. Logo, a partir da analise morfoldgica da palavra, a biomecanica seré a
aplicagdo dos principios da mecanica aos seres vivos.

Hay (1978) descreve a biomecanica como sendo a ciéncia que estuda as
forcas internas e externas que atuam no corpo humano e os efeitos produzidos
por essas forcas. Ou seja, esta definicdo ¢ uma adaptacdo da definicdo de
mecanica, mas, desta feita, aplicada a sistemas bioldgicos. Neste caso, o corpo

humano.
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Observa-se a existéncia de dois campos de estudo distintos na
biomecanica: o estudo das forcas internas e das forcas externas e as suas
repercussoes. Assim, pode-se distinguir a existéncia da biomecanica interna e da
biomecanica externa (Hay, 1978; Amadio, 1996).

Segundo Amadio (1996), a biomecanica interna preocupa-se com a
determinacdo das forcas internas e as conseqiiéncias resultantes dessas forcas. Ja
a biomecanica externa representa os parametros de determinagdo quantitativa ou
qualitativa referentes as mudancas de lugar e de posi¢do do corpo, ou seja,
refere-se as caracteristicas observaveis exteriormente na estrutura do
movimento.

Segundo McGinnis (1999) esta integrado a biomecanica interna o estudo
dos biomateriais, do sistema esquelético, do sistema nervoso e do sistema
muscular. Ainda o mesmo autor integra a biomecanica externa o estudo da
cinética linear e angular, do equilibrio e da mecénica dos fluidos.

Novas patologias profissionais surgem em decorréncia de doencas
musculo-esqueléticas, devido a agentes fisicos. Ndo se trata, portanto, de
patologias exclusivamente humanas, mas devem ser encaradas como patologias
organizacionais e que afetam, por conseguinte, a organizacdo no seu todo
(Michel, 2001).

Movimentos bruscos e irregulares, associados a posturas inadequadas ou
pouco ergondmicas, justificadas por gestos biomecanicos desfavoraveis, sdo
responsaveis pelo aparecimento de lesdes denominadas trauma cumulativo
(Mello & Ribeiro, 1992).

Estudos realizados por Robin (1988) confirmaram que o tratorista esta
exposto a problemas de ruido, esforco fisico, calor e vibracdo, e isso o deixa
mais suscetivel a sofrer acidentes. Além disso, deve-se considerar que, quando
uma maquina proporciona conforto ergondmico ¢ biomecanico ao seu operador,

seu desempenho aumenta sensivelmente.
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Dois fatores que chama muita atengdo em relagdo a saude fisica dos
trabalhadores com maquinas agricolas sdo o ruido e a vibragdo. Eles estdo
presentes no trabalho agricola moderno, seja no uso de motosserra, de
colhedoras, de tratores ou de outros implementos. Exposi¢do continua a niveis
de ruido acima de 80 dB(A) leva a perda lenta e progressiva da audicdo, fadiga,
irritabilidade, aumento da pressdo arterial e distirbios do sono. Também atua
como estressante ambiental ou ocupacional sobre o organismo humano
(Oigman, 1992).

A exposicdo prolongada a ruidos de alta intensidade, durante diversas
horas por dia, por muitos meses, pode ocasionar casos de perdas permanentes de
audi¢do em tratoristas (Cafiavate, 1982).

Segundo Ilda (2001), os efeitos da vibragao direta sobre o corpo humano
podem ser extremamente graves, podendo danificar alguns 6rgdos do corpo. Os
efeitos fisiologicos e psicologicos causados pelas vibragdes provocam perda de
equilibrio, falta de concentragdo e visdo turva, diminuindo a acuidade visual. Ja
a exposicdo a vibragdo ocasiona desconforto, dor lombar, degeneracdo dos
discos intervertebrais, dores nos joelhos, punhos e cotovelos por meio da
vibragao localizada.

A expressdo fator de risco designa, de maneira geral, os fatores
relacionados com trabalho. Inicialmente foram observados empiricamente ¢
atualmente confirmados por estudos epidemioldgicos. Os fatores de risco e
fatores etiologicos ndo sdo independentes. Portanto, na organizag¢do do trabalho
varios desses fatores podem ser descritos (Moraes & Miguez, 1998; Brasil,
1997).

Segundo Brasil (2001), os fatores de risco para a saude e seguranga dos
trabalhadores, presentes ou relacionados ao trabalho, podem ser assim

classificados:
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» fisicos: ruido, vibracdo, radiagdo ionizante ¢ ndo-ionizante, temperaturas
extremas (frio e calor), pressdo atmosférica anormal, entre outros;

» quimicos: agentes e substancias quimicas, sob as formas liquidas, gasosas ou
de particulas e poeiras minerais e vegetais, comuns nos processos de
trabalho;

= Dbioldgicos: virus, bactérias, parasitas, geralmente associados ao trabalho em
hospitais, laboratorios e na agricultura e pecudria;

= ergondmicos e psicossociais: decorrem da organizagdo e gestao do trabalho,
como, por exemplo: da utilizagdo de equipamentos, maquinas e mobiliario
inadequado, levando a postura e posi¢des incorretas; locais adaptados com
mas condigdes de iluminacdo, ventilagio e de conforto para os
trabalhadores; trabalho em turnos e noturno; monotonia ou ritmo de trabalho
excessivo, exigéncia de produtividade, relacdes de trabalho autoritario,
falhas no treinamento e supervisao dos trabalhadores, entre outros;

* mecanicos ¢ de acidentes: ligados a protecdo das maquinas, arranjo fisico,
ordem e limpeza do ambiente de trabalho, sinalizacdo, rotulagem de

produtos e outros que podem levar a acidentes do trabalho.

A Norma Regulamentadora brasileira (NR 17) determina como risco
ergonomico episodios relacionados com fatores fisiologicos e psicologicos
inerentes a execugdo de atividades profissionais. Estes fatores podem produzir
alteracdes no organismo e no estado emocional dos trabalhadores,
comprometendo sua saude, seguranga ¢ produtividade. Os principais fatores sao
trabalhos fisicos pesados, postura incorreta de trabalho e de levantamento de
peso, posi¢ao incdmoda, ritmo excessivo, monotonia, trabalho por turnos,
jornadas prolongadas, ansiedade, responsabilidade, desconforto fisico,
ocasionando danos a saude, podendo manifestar-se por hipertensdo arterial,

ulceras digestivas, doencas nervosas, além de alteragdo no sono, problemas de
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coluna, taquicardia, tensdo, ansiedade, medo. Para evitar que estes agentes
afetem as atividades do trabalhador, faz-se necessario o ajustamento mutuo do
trabalho ao homem, que se obtém por meio da modernizacdo e higienizagdo dos
ambientes de trabalho, da modificacdo de processos, do projeto de maquinas e
de ferramentas perfeitamente adaptadas e da adogdo de ritmos e posigdes
adequadas ao trabalho e racionalizac¢do de trabalho (Santos, 1993).

Devem ser destacadas a multiplicidade de fatores ergondmicos e
antropométricos, como a reacdo do trabalhador com os equipamentos,
acessorios, ferramentas, mobilidrios, posicionamentos, angulacdes e distancia.
Também o excesso de jornada do trabalho, a falta de intervalos apropriados, a
técnica de trabalho incorreta, as mas posturas, a forga excessiva na execugdo das
tarefas e a sobrecarga estatica ou, mesmo, a sobrecarga dindmica, a
invariabilidade das tarefas, as exigéncias cognitivas, os fatores organizacionais e
psicossociais ligados ao trabalho, enfim, a adequagdo ao trabalho, as variagdes
do frio, as vibragdes e as pressdes locais sobre os tecidos favorecem, em maior
ou menor grau, o aparecimento das doengas osteomusculares relacionadas ao
trabalho (Helfenstein, 1998; Nicoletti, 1996; Moraes & Miguez, 1998; Codo &
Almeida, 1995).

Danos profissionais e mortes em agricultura podem ser evitaveis. E
preciso educar os trabalhadores, empregadores e comunidade sobre a natureza e
as causas de danos na agricultura e como preveni-los. E preciso avaliar técnicas
usadas em outras atividades econdmicas e determinar o que trabalhar e o que
ndo trabalhar. Também ¢é preciso fazer mais para identificar técnicas novas e
métodos, reduzindo a taxa de traumas, mantendo a produtividade agricola. Ser
efetivo, nas intervengdes que previnam danos, e os trabalhadores devem estar

acessiveis a ter consciéncia desses riscos (Meyers, 1992).
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2.2.6 Antropometria

Para que o projeto de um trator agricola possa contemplar o correto
posicionamento e dimensionamento dos componentes do posto de operagdo, a
ergonomia recorre a outra ciéncia, a antropometria. Segundo Minette (1996) e
Robin (1987), a antropometria ¢ a parte da antropologia fisica que estuda as
dimensdes do corpo humano. As medidas corporais de que trata a antropometria
sdo usadas para definir a localizagdo dos componentes do posto de operacao, de
forma que individuos de diferentes tamanhos tenham facil acesso e saida ao
posto de operagdo, bem como consigam alcancar ¢ acionar, com 0 minimo
esforco e de forma a manter uma postura corporal correta, todos os comandos
como o volante e pedais dos freios, da embreagem e do acelerador, entre outros.
Robin (1987) expde, ainda, que a colocagdo de todas as partes constituintes do
posto de operagdo deve ser tal que haja espaco livre ao redor do operador para
que este possa se movimentar sem dificuldade.

Na ergonomia, sdo encontrados dois tipos de dimensdes antropométricas:
estaticas e dindmicas. As dimensoes estaticas estio relacionadas com as medidas
fisicas do corpo parado, enquanto as dindmicas se relacionam com as medidas
do corpo em movimento. Para se aplicar corretamente os dados, ¢ importante
avaliar os fatores que influenciam os parametros antropométricos: raga, etnia,
dieta, saude, atividade fisica, postura, posicdo do corpo, vestuario, hora do dia,
etc. (Ilda, 1990).

As medidas antropométricas de um(a) operador(a) servem para adequar os
meios de produgdo, quando se utiliza o trator ou qualquer outra ferramenta ou
instrumento. Segundo Moraes (1983), quando essas maquinas ou equipamentos
se adaptam adequadamente ao organismo, sob o ponto de vista dimensional, os
erros, os acidentes, o desconforto ¢ a fadiga diminuem sensivelmente. O
primeiro passo, entdo, é obter as medidas antropométricas do(a) operador(a),

visando a adaptacdo do trabalho ao operador, de forma a conseguir uma postura
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correta, uma posicdo mais favoravel do corpo e maiores velocidade e precisdo
dos movimentos musculares, aumentando, assim, a eficiéncia dos movimentos
dos membros e do operador.

As dimensdes dos segmentos corporais variam de individuo para
individuo, como também no mesmo organismo, ao longo de sua vida. Nao existe
nenhum individuo cujas dimensdes sejam totalmente harmoniosas, isto ¢, todas
elas s3o componentes de uma média. O levantamento de dados antropométricos
mostra a variabilidade das dimensdes de uma populagao; logo, ndo podem ser
levadas em conta as medidas que se referem a uma populagdo de outra regido,
com diferentes niveis socioecondmicos, idade e sexo (Barros, 1996).

As medidas antropométricas sdo dados de bases essenciais para a
concepgdo de um posto que satisfaca ergonomicamente a trabalhadores(as), pois,
s0 a partir das dimensdes dos individuos € que se pode definir, de forma
racional, o dimensionamento adequado, tanto da maquina de trabalho como da
atividade envolvida, visando, basicamente, a sua seguranga, eficiéncia e conforto
(Minette, 2001).

Segundo Silva et al. (2006), o levantamento antropométrico de
determinada populagdo ¢ um instrumento importante em estudos ergondémicos,
fornecendo subsidios para dimensionar e avaliar maquinas, equipamentos,
ferramentas e postos de trabalho e, ainda, verificar a adequagdo deles as
caracteristicas antropométricas dos trabalhadores, dentro de critérios
ergonomicos adequados, para que a atividade realizada ndo se torne fator de
danos a saude e desconforto ao trabalhador.

Os estudos antropométricos estdo bastante disseminados, a ponto de
permitirem a defini¢do de alturas e distancias corretas ainda na fase de projeto,
que ¢ a ocasido de melhor aplicagdo pratica dos conceitos antropométricos

(Couto, 1996).

32



As medidas antropométricas de um trabalhador servem para adequar os
meios de produgdo quando se utiliza qualquer ferramenta ou instrumento. O
ideal seria que o dimensionamento de postos de trabalho e ou de ferramentas e
equipamentos de trabalho fossem desenvolvidos individualmente, para atender
as caracteristicas de cada trabalhador; no entanto, isso seria invidvel tanto pratica
quanto economicamente. Dessa forma, os levantamentos antropométricos sao
realizados para atender, na maioria dos casos, as faixas da populac¢do, podendo
ser realizados também para o tipo médio, individuos extremos ¢ um individuo
especificamente (Silva et al., 2006).

Segundo Moraes (1983), quando equipamentos ou maquinas se adaptam
adequadamente ao organismo, do ponto de vista dimensional, os erros, os
acidentes, o desconforto e a fadiga diminuem sensivelmente. O trabalhador deve
se sentir satisfeito e produtivo ao perceber que seu ambiente de trabalho ¢
seguro, confiavel e bem dimensionado.

O trabalho desenvolvido pelos tratoristas é sempre realizado na posicao
assentado. E importante que, nessas atividades, seja realizado um levantamento
antropométrico da populacdo de trabalhadores para verificar a adequag@o dos
postos de trabalho as suas condi¢des fisicas, com o objetivo de evitar esforcos e
posturas desnecessarias causadas por postos de trabalhos dimensionados de
forma inadequada.

As dimensoes que caracterizam o posto de operagdo dos tratores agricolas
encontram-se normatizadas em 4ambito internacional. Entre essas normas,
destacam-se a ISO 3462 — 1979 (tratores ¢ maquinas agricolas — ponto de
referéncia do assento — método de determinacdo); a ISO 4253 — 1977 (tratores
agricolas — banco do operador - dimensdes) e a UNE 68 — 046 — 83 (tratores
agricolas — acessos, saidas e posto do condutor — medidas).

Os padrdes definidos por estas normas estao de acordo com as medidas

antropométricas dos operadores europeus e norte-americanos que, a principio,
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podem diferir das medidas dos operadores de outros paises, como o Brasil
(Siqueira, 1976). As variagdes no padrdo antropométrico podem ocorrer,
inclusive, dentro de um mesmo pais, conforme a regido considerada. Assim, um
trator agricola, cujo posto de operagdo esteja dimensionado conforme os padrdes
definidos pelas normas internacionais, pode proporcionar um ambiente de
trabalho inadequado ao operador brasileiro (Schlosser et al., 2002).

Poucos sdo os estudos antropométricos de operadores de tratores agricolas
executados em paises em desenvolvimento. Entre eles, pode-se destacar um
levantamento feito na India (Yadav et al., 1999), onde foram determinadas 24
medidas corporais de operadores de tratores agricolas, somente do sexo
masculino. Estes autores observaram que os operadores analisados eram
menores que 0s norte-americanos e europeus, em quase todas as dimensdes
avaliadas (Schlosser et al., 2002).

No Brasil, ndo tem sido relatada nenhuma pesquisa que vise determinar o
padrdo antropométrico de operadores de tratores. Alguns estudos
antropométricos foram efetuados (Ilda & Wierzbicki, 1973; Ferreira, 1988;
Minette, 1996), mas, para populacdes que ndo eram constituidas de operadores
de tratores agricolas, bem como abrangendo individuos de outras regides que
ndo a Depressdo Central do Rio Grande do Sul. Comparando-se as medidas
obtidas nas referidas pesquisas com as dos paises desenvolvidos (Kroemer apud
Grandjean, 1998), observa-se que os brasileiros das regides abrangidas pelas
pesquisas sdo maiores para algumas medidas € menores para outras. Porém, para
a regido da Depressao Central do Estado do Rio Grande do Sul, considerando-se
operadores de tratores agricolas, este comportamento pode ndo ser o mesmo,
pois as medidas antropométricas podem variar de regido para regido, conforme

ja foi exposto anteriormente (Schlosser et al., 2002).
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2.2.6.1 Dimensdes do posto de trabalho

Em um trabalho desenvolvido para determinar o padrdo antropométrico
dos operadores de tratores agricolas da Depressdo Central do Rio Grande do Sul
e compara-lo com o dos paises desenvolvidos, Schlosser et al. (2002) chegaram
aos seguintes resultados: os dados antropométricos dos operadores de tratores
agricolas da regido da Depressdao Central da regido Sul demonstraram, em
primeiro lugar, que ha diferencas entre o biotipo geral dos operadores dos paises
desenvolvidos ¢ o dos operadores da regido abrangida por esta pesquisa,
confirmando os dados obtidos por Ilda & Wierzbicki (1973), Ferreira (1988) e
Minette (1996).

2.2.6.2 Antropometria e dimensdes de maquinas agricolas

As medidas humanas s3o importantes na determinagdo de diversos
aspectos relacionados ao ambiente de trabalho, no sentido de manter uma boa
postura.

Os projetos de arranjo e de espaco para trabalhar, bem como dos
equipamentos pessoais, requerem atengdo especial quanto a estrutura, aos
movimentos ¢ as dimensdes do corpo humano.

Este é o assunto da antropometria, que esta intimamente relacionada com
a biomecanica. A antropometria ¢ uma parte do dominio mais amplo da
antropologia fisica e estuda as medidas das varias caracteristicas do corpo
humano (Rozin, 2004).

Em projetos de produtos industriais, segundo Mayer (1990), uma das
evolugdes mais recentes da engenharia de produto ¢ o "Industrial Design" que
estuda o projeto de produtos industriais de consumo para serem produzidos em
série. Por esta razdo, os especialistas em Engenharia Humana tém se preocupado
em estabelecer os valores destes parametros para a maioria das medidas

biométricas relevantes no projeto de produtos, tais como altura do pé, altura
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sentado, largura dos ombros, distancia entre o assento da cadeira ¢ a ponta do
joelho da pessoa sentada amplitude dos movimentos voluntarios, acuidade
auditiva e visual, etc. (Rozin, 2004).

Atualmente, no Brasil, por falta de estudos que indiquem o perfil
antropométrico que corresponde a realidade do agricultor brasileiro, o projeto de
maquinas ¢ implementos agricolas muitas vezes ndo combina com as reais
condi¢gdes dimensionais destes agricultores, devido ao uso de parametros
antropométricos europeus ou norte-americanos. Assim sendo, a média obtida
pelos padrdes citados ndo corresponde a média obtida com a realidade do nosso
agricultor, ocasionando projetos que pecam pela falta de eficiéncia em atender

de maneira ideal a relagdo homem maquina (Marquez, 1997).

2.3 Fisiologia
2.3.1 Condigao cardiovascular

Um aspecto importante diz respeito ao crescimento do interesse acerca do
exercicio associado a promogao da saude, fato traduzido pelo grande nimero de
pesquisas de cunho experimental e epidemiologico publicadas nas ultimas
décadas. Pode-se ainda destacar a redugdo dos custos do instrumental destinado
a coleta e analise de dados, bem como a grande disseminagdo dos laboratérios de
fisiologia do exercicio em universidades, entidades desportivas, centros de satde
e clinicas especializadas.

Dentre os varios conteudos referentes a fisiologia do exercicio, aqueles
relacionados a demanda energética e as respostas ventilatorias ao esforco t€m
despertado especial atengdo dos pesquisadores. Talvez isso ocorra devido a sua
aplicabilidade em diversos campos do conhecimento, como nos estudos
relacionados a aptiddo fisica, ao desempenho atlético, a capacitagdo para o

trabalho e a saude. Mas, ainda que se possa afirmar que essa area especifica da
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fisiologia venha sendo exaustivamente estudada, muitas dividas ainda precisam
de respostas (Monteiro, 2000).

O desempenho de atividades motoras diversificadas, ou mesmo das
mesmas tarefas em distintos individuos, pode requerer demandas metabolicas
diferentes, implicando graus de sobrecargas diferenciados nos sistemas que
compdem o corpo humano, marcadamente o muscular e o cardiorrespiratorio.
Dessa forma, a interpretacao das oscilagdes metabolicas constitui um importante
elemento na analise das implica¢des acerca dos efeitos fisioldgicos em diferentes
manifestagdes de esforco (Monteiro & Aratjo, 2001).

O estudo da demanda metabolica nas atividades fisicas pode ser realizado
de forma indireta por meio da andlise de gases expirados. Dentre as principais
variaveis ventilatorias fornecidas por essa técnica, podem-se destacar o consumo
de oxigénio (VO,), a ventilagdo pulmonar (VE), a produgdo de gés carbonico
(VCO,), o pulso de oxigénio (pulso de O,), os equivalentes ventilatorios de
oxigénio (VE/VO,) e de gas carbonico (VE/VCO,) e o quociente de troca
respiratoria (QR).

A interpretagdo conjunta dessas variaveis fornece informagdes precisas
sobre uma séric de mecanismos envolvidos no controle da fungdo
cardiorrespiratoria, em repouso e durante determinada atividade. Embora o
emprego da andlise de gases expirados favorega o calculo da demanda
metabolica com razoavel exatiddo em algumas atividades, persistem lacunas na
literatura (Monteiro, 2000).

A prescricdo do exercicio fisico tem sido relacionada a diversos objetivos,
tais como estética corporal, rendimento esportivo, qualificacdo profissional (para
militares, por exemplo), aptidao fisica geral, reducdo dos riscos de morbi-
mortalidade e, ainda, para a reabilitagdo fisica e metabolica. Nesse sentido, a
freqiiéncia cardiaca (FC) tem sido utilizada como uma das principais varidveis

fisiologicas relacionadas a prescrigdo e ao controle do exercicio fisico. Suas
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respostas ¢ adaptagdes sdo objeto de investigagdo cientifica, da mais simples a
mais sofisticada, sendo, inclusive, apontada, como a mais destacada informagao
extraida de um teste de exercicio cardiopulmonar maximo.

Segundo Fronchetti (2006), os valores de freqiiéncia cardiaca em repouso
sdo comumente utilizados como referéncia e condi¢ao funcional do organismo,
influenciando, inclusive, na determinacao de faixas de intensidade de exercicio,
de acordo com alguns modelos vigentes. Em geral, baixos valores de freqiiéncia
cardiaca refletem uma boa condicdo funcional, enquanto que altos valores
estariam, aparentemente, relacionados a disturbios fisioldgicos e predisposi¢ao
para a ocorréncia de doengas cardiovasculares.

Por sua vez, a variabilidade da freqiiéncia € um parametro de avaliacdo da
funcionalidade neurocardiaca, ja que a modulagdo autondmica, por meio dos
ramos simpaticos e parassimpaticos que agem sobre o coragdo influencia, de
forma direta e diferencial, as oscilagdes nessa variavel. A mensuragdo da VFC,
por varias técnicas, também permite diagnosticar individuos com riscos para
enfermidades cardiovasculares.

Considerando as diversas possibilidades de aplicacdo da mensuragdo da
FC e sua interpretacdo, deve-se levar em conta que as estratégias de utilizagdo da
FC como ferramenta diagnoéstica, progndstica ou, mesmo, para a prescricdo do
exercicio e a complementagdo nas avaliagdes de saude, de forma geral, devem
ser baseadas em evidéncias cientificas, de modo a diminuir os riscos € equivocos

de sua interpretacdo e, por outro lado, potencializar sua aplicagdo.

2.3.2 Flexibilidade

A flexibilidade ¢ algo tdo inerente ao ser humano quanto o proprio
movimento. Todos os meios de expressdo humana, como falar, dangar, pintar e
escrever, entre tantos outros, se ddo por meio da movimentacdo. O mover esta

ligado a vida e a sobrevivéncia, sendo a flexibilidade um de seus aspectos. Dai
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vem sua importancia nas mais variadas atividades esportivas e reabilitagdo
(Rosario, 2004).

Sédo citados na literatura alguns tipos de alongamentos. Entre eles podem-
se destacar: a) alongamento estatico — consiste em alongar um musculo até um
ponto tolerdvel e sustentar a posi¢ao por um periodo de tempo; b) alongamento
balistico - usa o momento do balango de um segmento corporal de maneira
ritmica para alongar os musculos vigorosamente; c) contracdo muscular
excéntrica — € o afastamento da origem e da inser¢cdo muscular aliado a uma
contragdo do mesmo musculo; d) facilitagdo neuromuscular propriocéptica —
envolve técnicas que usam contragdes isométricas breves do musculo a ser
alongado antes do alongamento estatico; e) alongamento global — a idéia de
cadeia muscular se baseia no alongamento de musculos encurtados e tem origem
na observacao empirica da criadora do método (Mézieres), que percebeu que o
encurtamento de um musculo cria compensagdes em musculos proximos ou
distantes. Portanto, a idéia do alongamento global é, em vez de alongar um
musculo isoladamente, alongar varios musculos organizados em cadeias

(Rosario, 2004).

2.3.3 Cineantropometria

Dul e Weerdmeester descreveram, pela primeira vez, o termo
cineantropometria em 1972. Sua definicdo mais utilizada ¢ a do "estudo do
tamanho, forma, proporcionalidade, composi¢do corporal ¢ maturagdo bioldgica.
Tem o objetivo de entender o processo do crescimento, do treinamento e do
rendimento desportivo". O marco para o crescimento da cineantropometria
internacional aconteceu durante os Jogos Olimpicos de Montreal, em 1976,
quando foi proposta, pela primeira vez, a unificagdo das normas para a coleta
das medidas cineantropométricas. Alguns pesquisadores tém utilizado a

composi¢do corporal e o somatotipo como ferramentas para avaliar as
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caracteristicas corporais ¢ morfologicas de trabalhadores formais e informais, na
tentativa de quantificar os dados para essa popula¢do. Porém, ainda existem
poucos estudos realizados com esse enfoque em todo o mundo, mas,
principalmente, no Brasil.

A composi¢ao corporal ¢ um dos conteudos mais importantes dentro do
campo da cineantropometria. Pode ser definida como sendo a “associacdo do
peso magro ao de gordura corporal, originando o peso corporeo” (Laurell, 1989).

A determinag@o da composic¢ao corporal de uma pessoa € um componente
vital para a avaliacdo da condi¢do de aptiddo fisica e saude. Utilizando-se da
composi¢ao corporal, o profissional da educagao fisica ou da area da satde pode
quantificar gordura, musculo, osso e viscera e, ainda, tragar um perfil individual
ou de grupos em relagdo a especialidade esportiva, posi¢cdo de jogo, atividade
fisica ou sedentarismo. Para a analise da composi¢@o corporal é importante que
se entendam os modelos tedricos de fracionamento do corpo humano, haja vista
ser impossivel separar-se in Vivo os componentes corporais, tais como agua,
proteina, mineral e gordura (Heyward, 1991). A quantificag@o e a distribui¢cdo da
gordura corporal estdo entre os componentes mais analisados nos estudos de
composi¢ao corporal.

O excesso de gordura, principalmente na regido central do corpo, constitui
um dos mais sérios problemas de satde da sociedade atual. Por meio de estudos
recentes, pesquisadores (Després et al., 1990; Bouchard et al., 1991; Pollock &
Wilmore, 1993; Bunout et al., 1994) tém mostrado a associacdo do excesso ¢ da
distribuicdo do peso com o surgimento de doencas, tais como as cardiacas,
hipertensdo, disturbios no metabolismo dos lipidios e glicidios, doengas
articulares, Osseas e renais, diabetes, asma e varias desordens pulmonares, que
levam a um aumento da morbidade e a reducdo da longevidade.

A gordura corporal ¢ dividida em gordura essencial e gordura de reserva,

as quais sdo componentes indispensaveis para que o organismo mantenha suas
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fungdes em estado de equilibrio (Albuquerque, 1994). A gordura essencial ¢
necessaria para o funcionamento fisioldogico normal do corpo ¢ acumula-se na
medula 6ssea, em torno dos orgdos (cora¢do, pulmdes, figado, bago, rins e
intestinos), nos musculos e nos tecidos ricos em lipidios distribuidos por todo o
sistema nervoso central (Bunout et al., 1994). A gordura de reserva consiste na
gordura acumulada no tecido adiposo. Essa reserva nutricional inclui os tecidos
adiposos, que protegem os varios Orgdos internos de traumatismos, ocupando
maior volume sob a superficie cutinea (Pollock & Wilmore, 1993). A
distribui¢do da gordura corporal, em seres humanos, ocorre em alguns locais
semelhantes e em outros diferenciadamente especificos para cada sexo. Sabe-se
que homens e mulheres tém depositos de gordura distribuidos por todo o corpo.
Tanto em homens como em mulheres, estes depositos estdo localizados sob a
pele, em torno dos antebracos, das mamas, do abdémen e das coxas.

No homem, o maior depdsito de gordura localiza-se na regido intra-
abdominal. Quando excessiva, caracteriza a obesidade do tipo androide. Na
mulher, o maior deposito de gordura localiza-se na regido gliteo-femural (ao
redor dos quadris e das coxas), podendo originar a obesidade do tipo ginodide
(Pollock & Wilmore, 1993).

Com avango tecnologico e cientifico cada vez maior da bioquimica, da
biologia molecular, da fisiologia do exercicio e da medicina, tem-se
compreendido melhor o modo pelo qual o corpo regula os depdsitos de gordura.
Os triglicerideos (insoliveis no sangue) sdo transportados pela corrente
sangiiinea pelos quilomicrons, os quais sdo hidrolisados pela lipase lipoprotéica
(produzida pelos adipécitos) e transportados para o interior dos adipécitos. Os
depositos de gordura ocorrem nos pontos nos quais ha grande concentragdo de
lipase lipoprotéica, sendo esta responsavel pela distribuigdo dos triglicerideos

pelos varios locais de armazenamento (Heyward, 1991)
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Este fenomeno explica, em parte, as diferengas de distribuicdo de gordura
observada em homens e mulheres; mulheres durante os ciclos menstruais
apresentam niveis muito altos da lipase lipoprotéica na regido dos quadris ¢ das
coxas em relagdo a regido abdominal, bem como uma baixa atividade lipolitica
(hidrélise das reservas lipidicas) nestas duas regides. Esta preferéncia pelos
quadris e coxas, em termos de deposi¢cdo de gordura, parece estar relacionada a
fungdo reprodutora, uma vez que estes depdsitos funcionam como reservas
energéticas ativas durante o ultimo trimestre gestacional e durante todo o
periodo de lactagdo (Pollock & Wilmore, 1993).

Consultando a literatura especializada sobre o assunto, verificou-se que
Costa et al. (1997) realizaram uma pesquisa cujo objetivo determinar a média do
percentual de gordura de sujeitos de ambos os sexos, de 20-69 anos, divididos
em faixas etarias, a fim de identificar a porcentagem de individuos acima dos
valores desejaveis preconizados por Pollock & Wilmore (1993).

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE
(1980), um total de 40% da populagdo adulta do Brasil apresenta sobrepeso. Em
relacdo a populagdo idosa brasileira, Tavares & Anjos (1990) estudaram o perfil
nutricional, com base nos dados da Pesquisa Nacional sobre Saude e Nutrigdo,
estudo com amostra probabilistica realizado em 1989. Estes autores verificaram
que as prevaléncias gerais de magreza (IMC<18,5) e sobrepeso (IMC<25)
foram, respectivamente, de 7,8% e 30,4% em homens ¢ 8,4% ¢ 50,2% em
mulheres, mais elevadas que na populacdo adulta jovem.

Os resultados indicaram um quadro preocupante de alteragdes nutricionais
em idosos no Brasil, principalmente em mulheres. Abrera & Jacob Filho (2001)
identificaram a prevaléncia de obesidade global e central por meio do indice de
massa corpérea (IMC) e razdo cintura-quadril (RCQ), em 847 idosos
ambulatoriais, com idade média de 72,3 anos. A obesidade definida pelo

IMC=>30kg/ m’ foi identificada em 9,3% dos homens e 23,8% das mulheres
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(p<0,001), sendo menor entre os idosos com 80 anos ou mais, de ambos os sexos
(p<0,05). Os resultados revelaram diferencas em relagdo ao sexo, com o0s
homens apresentando menor prevaléncia de obesidade e maiores associagdes

entre IMC ou RCQ com os fatores de riscos relacionados a gordura corporea.

3 MATERIAL E METODOS

3.1 Caracterizagéo do local de estudo

A Universidade Federal de Lavras, cujos operadores foram analisados,
localiza-se no Campus Universitario, em Lavras, em Minas Gerais. Foram
avaliados operadores de maquinas agricolas dos diversos setores da

Universidade.

3.2 Populacéo e amostra

A amostra foi constituida de profissionais operadores de maquinas
agricolas da comunidade universitaria, que trabalham com diversas marcas e
tipos de tratores e em produgdes diversificadas.

A populagdo estudada foi constituida de 9 operadores agricolas do sexo
masculino, na faixa etaria de 30 a 65 anos e com tempo de servigo, na profissao,

entre 5 a 30 anos.

3.3 Métodos e técnicas utilizados para a coleta de dados

Entre as técnicas que foram aplicadas encontram-se:

e Avaliagoes fisiologicas
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a) pressdo arterial (repouso e pos-trabalho);

b) V0, max (teste de 2.400 metros).

e Cineantropometria (ergonomia e antropometria)
a) indice de massa corporea — IMC;
b) relagdo cintura-quadril — RCQ;
c) estatura;
d) massa;
e) percentual de gordura subescapular, tricipital, abdominal, supra-
iliaca;

f) medidas antropométricas.

e Teste de flexibilidade

a) flexibilidade — teste de sentar e alcangar.

e Teste de forca
a) dinamdmetro — preensdo manual;

b) teste de impulsao horizontal - poténcia MMII.

e Avaliagdo das maquinas
a) nivel de pressao sonora;
b) distancia do assento ao volante;
¢) distancia do assento ao pedal;
d) distancia do assento a plataforma;

¢) base do assento.
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3.4 Descricao das técnicas
3.4.1 Pressdo arterial (PA)

A medida da pressdo arterial, pela sua importancia, deve ser estimulada e
realizada, em toda avaliagdo de satde, por médicos de todas as especialidades e
demais profissionais de saude. O esfigmomanometro de coluna de mercurio ¢ o
ideal para essas medidas. Os aparelhos do tipo anerdide (Figura 1), quando

usados, devem ser devidamente testados e devidamente ajustados.

FIGURA 1 Esfigmomandmetro do tipo aneroide.
Fonte: Site - Satde em movimento (2008)

A medida da pressdo arterial foi realizada na posi¢do sentada, no primeiro
momento antes de iniciar o trabalho (repouso) e a segunda medicdo, apds o fim
do expediente, de acordo com o procedimento descrito a seguir:

1) certificou-se de que o operador ndo estava com a bexiga cheia, ndo praticou
exercicios fisicos, ndo ingeriu bebidas alcodlicas, café, alimentos ou fumou
até 30 minutos antes da medida. Deixou-se o paciente descansar por 5 a 10
minutos em ambiente calmo, com temperatura por volta dos 25°C;

2) localizou-se a artéria braquial por palpagao;

3) colocou-se o manguito firmemente cerca de 2 a 3 cm acima da fossa
antecubital, centralizando a bolsa de borracha sobre a artéria braquial. A
largura da bolsa de borracha do manguito deve corresponder a 40% da

circunferéncia do brago e seu comprimento deve envolver pelo menos 80%
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4)

5)

6)

7)

8)

9)

do brago. Assim, a largura do manguito utilizado estava na dependéncia da
circunferéncia do brago do paciente. Manter o brago do paciente na altura
do coragdo;

posicionaram-se os olhos no mesmo nivel da coluna de merctrio ou do
mostrador do mandmetro anerdide;

palpou-se o pulso radial e inflou-se 0o manguito até seu desaparecimento,
para a estimativa do nivel da pressdo sistdlica. Desinflou-se rapidamente e
aguardou-se de 15 a 30 segundos antes de inflar novamente. Colocou-se o
estetoscopio nos ouvidos, com a curvatura voltada para frente;
posicionou-se a campanula do estetoscopio suavemente sobre a artéria
braquial, na fossa antecubital, evitando-se a compressao excessiva;
solicitou-se ao paciente que nao falasse durante o procedimento de
medicao;

inflou-se rapidamente, de 10 em 10 mm de merctrio, até o nivel estimado
da pressao arterial;

procedeu-se a deflacdo, com velocidade constante inicial de 2 a 4 mm de
mercurio por segundo, evitando congestdo venosa e¢ desconforto para o
paciente. Determinou-se a pressdo sistolica no momento do aparecimento
do primeiro som (fase I de Korotkoff), que se intensifica com o aumento da

velocidade de deflagdo;

10) determinou-se a pressdo diastolica no desaparecimento do som

(fase V de Korotkoff), exceto em condig¢bes especiais. Auscultou-se cerca
de 20 a 30 mm de mercurio abaixo do ultimo som para confirmar seu
desaparecimento e, depois, procedeu-se a deflagdo completa. Quando os
batimentos persistiram até o nivel zero, determinou-se a pressao diastolica

no abafamento dos sons (fase IV de Korotkoff);

11) registraram-se os valores das pressdes sistolica e diastolica,

complementando com a posi¢do do paciente, o tamanho do manguito e o
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brago em que foi feita a mensuragdo. Foi registrado sempre o valor da
pressdo obtido na escala do manOmetro, que varia de 2 em 2 mm de
mercurio, evitando-se arredondamentos e valores de pressdo terminando
em 5;

12) esperou-se de 1 a 2 minutos antes de realizar novas medidas, e

13) o operador foi informado sobre os valores da pressdo arterial e a possivel
necessidade de acompanhamento.

Os valores encontrados foram comparados com os da Tabela 1, visando

classificar os pacientes dentro de um padrao pré-estabelecido e aceitavel.

TABELA 1 Classificacdo da pressdo arterial

PAD (mmHg) PAS (mmHg) Classificagdo
<85 <130 Normal (B)
85-89 130-139 Normal limitrofe (B)
90-99 140-159 Hipertensao leve (E1)
100-109 160-179 Hipertensdo moderada (E2)
>100 >180 Hipertensao grave (E3)
<90 >40 Hipertensdo sistélica isolada (HSI)

Fonte: III Consenso Brasileiro de Hipertensdo Arterial. (2006)

3.4.2 Teste de corrida de 2.400 metros

O teste consistiu em cronometrar o tempo gasto pelo avaliado para
percorrer a distdncia de 2.400 metros na pista de atletismo. Para melhor
resultado na aplicacdo e andlise dos resultados, foi recomendado que o avaliado
mantivesse uma velocidade constante em uma caminhada rapida ou corrida. O
traje usado para o teste € o mesmo usado para a pratica de esportes.

Os resultados serdo comparados com a Tabela 2.
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TABELA 2 Nivel de capacidade aerobica — teste de corrida 2.400 m

Idade (anos)
Categoria de capacidade aerdbica 13-19 20-29 30-39 40 —49 50-59 60 ou mais
I— Média fi Homens >15:31 >16:01 >16:31 >17:31 >19:01 >20:01
cdia fraca Mulheres >18:31 >19:01 >19:31 >20:01 >20:31 >21:31
_— Homens  12:11-15:30  14:01-16:00  14:44-16:30  15:36-17:30  17:01-17:30  19:01-20:00
aca Mulheres  16:55-18:30  18:31-19:00  19:01-19:30  19:31-20:00  19:31-20:00  21:00-21:30
1 Medi Homens  10:49-12:10  12:01-14:00  12:31-14:45  13:01-15:35  13:01-15:35  16:16-19:00
—viedia Mulheres  14:31-16:54  15:55-18:30  16:31-19:00  17:31-19:30  17:31-19:30  19:31-20:30
VoB Homens 9:41-10:48  10:46-12:00  11:01-12:30  11:31-13:00  11:31-13:00  14:00-16:15
—boa Mulheres  12:30-14:30  13:31-15:54  14:31-16:30  15:56-17:30  15:56-17:30  17:31-19:30
V- Excelent Homens 8:37-09:40  9:45-10:45  10:00-11:00  10:30-11:30  10:30-11:30  11:15-13:59
xcelente Mulheres  11:50-12:29  12:30-13:30  13:00-14:30  13:45-15:55  13:45-15:55  16:30-17:30
VI—S . Homens < 08:37 <09:45 <10:00 <10:30 <11:00 <11:15
uperior Mulheres <11:50 <12:30 <13:00 <13:45 <14:30 <16:30

Fonte: Adaptado de Cooper (1982)
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Com os resultados, aplicou-se a Equagéo 1, chegando, enfim, ao nivel de

aptiddo fisica para os operadores (Tabela 3).

_(D-60-0,2)+3,5
2max T

VO (1)

em que:
VO, max = aptiddo fisica, em ml - (kg - min)'l;
D = distancia, em metros;

T = tempo gasto para percorrer 2.400 m, em segundos.

TABELA 3 Nivel de aptidio fisica de Cooper, para homens, em

VOsmaxml(kg'min)™
Faixa etaria Muito fraca Fraca Regular Boa Excelente  Superior
13-19 <35,0 35,1-38,3 38,4-45,1 45,2-50,9 51,0-55,9 >56,0
20-29 <33,0 33,1-36,4 36,5-424 42,5464 46,5-524  >525
30-39 <31,5 31,6-35,4  35,5-40,9 41,0-44,9 45,0494  >49,5
40-49 <30,2 30,3-33,5 33,6-38,9 39,0-43,7 43,8-48,0 >48,1
50-59 <26,1 26,2-30,1 31,0-35,7 35,8-40,9 41,0453 >454

mais de 60 <20,5 20,6-26,0 26,1-32,2 32,3-36,4 36,5442 >443
Fonte: Adaptado de Cooper (1982)

3.4.3 Estatura, massa e indice de massa corporal

Para a medida da estatura, que é a distancia entre a planta dos pés e o
vértex (ponto mais alto da cabega), o avaliado estava descalco ou com meias
finas ¢ o minimo possivel de roupas para que a posi¢do do corpo pudesse ser
vista (Figura 2). O avaliado ficou em posi¢do anatomica sobre a base do
estadidometro que deve formar um angulo reto com a borda vertical do aparelho.
A massa do avaliado foi distribuida em ambos os pés e a cabega posicionada no
Plano Horizontal de Frankfurt. Os bragos estavam livremente soltos ao longo do
tronco, com as palmas voltadas para as coxas; os calcanhares unidos e tocando a

borda vertical do estadidmetro. As bordas mediais dos pés formavam um angulo
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de, aproximadamente, 60°. Se o avaliado apresentava Genuvalgo, os pés eram
separados até que as bordas mediais dos joelhos estivessem em contato, mas nao
sobrepostas. As escapulas e o gliteo ficaram em contato com a borda vertical do
aparelho. Os calcanhares, os gliteos, as escapulas e a por¢do posterior do cranio
de alguns sujeitos ndo puderam ser colocados em um plano vertical quando em
postura razoavelmente natural. Estes individuos foram posicionados, entdo, de
forma que somente os gliteos, os calcanhares e o cranio estivessem em contato
com a borda vertical do aparelho.

Solicitou-se ao avaliado que realizasse uma inspiracdo profunda e que se
mantivesse em posi¢do completamente ereta, sem que alternasse a massa
corporal sobre os calcanhares. O cursor do aparelho é colocado sobre o ponto
mais alto da cabeca com pressao suficiente para comprimir o cabelo. A medida é

registrada com precisdo de 0,1 cm.

FIGURA 2 Mensuragdo da estatura com uso de estadiometro
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A massa do operador foi mensurada por meio de uma balanga analdgica
de precisdo da marca Filizola com precisdo de 0,1 kg. O operador apresentou-se
somente de sunga ou short no momento da pesagem.

Para a realizacdo da medida da massa, o avaliado posicionou-se de pé,
com o minimo de roupas possivel, de costas para a escala da balanga, com
afastamento lateral dos pés, estando a plataforma entre os mesmos. Em seguida,
ele foi colocado sobre e no centro da plataforma, na posi¢cdo anatdmica com o
corpo igualmente distribuido entre ambos os pés, ereto e com o olhar num ponto
fixo a sua frente (Figura 3). A medida foi registrada com resolugdo de 0,1 kg.
Para garantir maior precisdo e fidelidade de medidas, a balanga foi nivelada,
utilizando-se um nivel de bolha e verificou-se sua aferi¢do utilizando uma massa

padrao.

FIGURA 3 Balanga para mensurar a massa

O indice de massa corporal foi desenvolvido por estudos cientificos que
relacionam o peso e a estatura com o estado nutricional. Este indice ndo

considera a composicao corporal (quantidade de massa muscular, massa gorda,
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nivel de hidratacdo e outros), por esse motivo, ndo ¢ uma forma adequada de
avaliagdo de atletas que, normalmente, t€m uma grande quantidade de massa
muscular, mas sendo um parametro importante na avaliagdo da satde. Para uma
melhor avaliacdo, esse indice deve ser somado a outros métodos de avaliagdo,
como a relagdo cintura quadril e a avaliacdo do percentual de gordura.

A foérmula utilizada para classificar o IMC esta descrita na Equagao 2.

IMC = h% (2)
em que:
IMC = indice de massa corporal, em kg - m?;
m = massa, em kg;
h = altura, em metros.
Com base nos resultados obtidos, o operador foi classificado de acordo

com os dados da Tabela 4.

TABELA 4 Classificagdo do sobrepeso e da obesidade pelo IMC

Classificagao Classe IMC (kg - m™)
Magreza I <16,0

II 16,0-16,9
Baixo peso 1 17,0-18.4
Normal (eutrofia) 18,5-24,9
Sobrepeso 25,0-29,9
Obesidade 1 30,0-34,9

11 35,0-39,9
Obesidade moérbida 111 >40,0

Fonte: OMS (1997)

3.4.4 Razéo cintura-quadril
Estudos cientificos relacionam futuras doengas e risco a saude com a
quantidade de gordura depositada em determinadas partes do corpo, como na

regido abdominal (barriga). Esse teste ¢ uma das formas de quantificar o risco a
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saude de homens e mulheres, de acordo com os depositos de gorduras. O
protocolo para a obten¢do das medidas de cintura e quadril foi o seguinte:

1) circunferéncia da cintura: por intermédio de uma fita métrica metalica
aferiu-se a circunferéncia da cintura no ponto médio entre a margem da
costela inferior e a crista iliaca. Coletou-se a medida em centimetros,
cuidando para que a fita ficasse bem posicionada, sem dobras e alinhada
horizontalmente. A fita ndo foi apertada, somente colocada na barriga;

2) circunferéncia do quadril: por intermédio de uma fita métrica metalica,
aferiu-se a circunferéncia do quadril na altura mais larga ao redor dos
trocanteres e para a circunferéncia das nadegas, coletou-se a medida em
centimetros (cuidando para que a fita ficasse bem posicionada, sem dobras
e alinhada horizontalmente). A fita ndo foi apertada, somente colocada no

quadril.

A partir dos dados da circunferéncia da cintura e quadril, calculou-se a
razdo cintura-quadril, definindo-se o risco de cada operador, utilizando como

base os dados da Tabela 5.

TABELA 5 Raz@o cintura—quadril, classificag@o de riscos para homens

Idade - Risco -
Baixo Moderado Alto Muito alto
20 a29 <0,83 0,83 a 0,88 0,89 a 0,94 >0,94
30 a 39 <0,88 0,88 20,91 0,92 a 0,96 >0,96
40a49 <0,88 0,88 a 0,95 0,96 a 1,00 >1,00
50 a 59 <0,90 0,90 a 0,96 0,97 a 1,02 >1,02
60 a 69 <0,91 0,91 a 0,98 0,99 a 1,03 >1,03

Fonte: OMS (1988)
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FIGURA 4 Mensuragdo da circunferéncia da cintura
utilizando fita métrica metalica

3.4.5 Percentual de gordura — técnica de Faulkener

A mensuragdo da gordura foi realizada utilizando-se um compasso de
dobras cutineas. O compasso de Lange, com um grau de compressdo de
10 g/mm?, é o mais empregado nas avaliagdes antropométricas.

A técnica de Faulkener consiste na coleta das dobras cutaneas tricipital,
subescapular, suprailiaca e abdominal. Basta somar os resultados apurados para,

em seguida, aplicar o somatério da equagdo 3.

%Gzz DC-0,153+5,783 (3)

em que:

% G = percentual de gordura

ZDC = somatoério das quatro dobras cutineas: tricipital, subescapular,
suprailiaca e abdominal

Com o percentual de gordura calculado foi possivel encontrar a massa de

gordura. Para isso, empregou-se a equacao 4.
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%G -PCT
100

PG (4)

em que:
PG = massa corporal em gordura
PCT = massa corporal total

% G = percentual de gordura

Encontrando-se a massa de gordura, encontra-se também a massa corporal

magra, por meio da Equagao 5.

MCM =PCT - PG (5)

em que:
MCM = massa corporal magra,
PCT = massa corporal total e

PG = massa corporal em gordura.

Os procedimentos adotados para a mensuragdo do percentual de gordura
foram os seguintes:

1) localizou-se o ponto a ser mensurado, marcando-o com uma caneta;

2) na apreensdo da dobra cutdnea, o avaliador, com os dedos polegar e
indicador em forma de pinga, apreendeu a maior quantidade de tecido
adiposo possivel;

3) foi colocado o compasso de forma perpendicular & dobra e fez-se a
leitura no relogio. O tempo de compressdo nio foi superior a quatro
segundos, evitando-se a acomodagdo do tecido adiposo;

4) os locais medidos foram: a) tricipital — parte posterior do brago sobre o

triceps, no ponto medial de uma linha imaginaria; b) subescapular —
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prega obliqua medida imediatamente abaixo da extremidade do angulo
inferior da escapula; ¢) suprailiaca — prega obliqua medida num ponto
médio entre a ultima costela e a crista iliaca e d) abdominal — prega

vertical tomada a 2,5 cm a direita da cicatriz umbilical.

A classificagdo do percentual de gordura dos operadores foi feita

comparativamente a Tabela 6.

TABELA 6 Classificagdo do percentual de gordura na composi¢do corporal para
homens, em %.

Nivel Idade
18-25 26-35 36-45 46-55 56-65
Excelente 04-06 08-11 10-15 12-17 13-19
Bom 08-10 12-15 16-18 18-20 20-21
Acima da média 12-13 16-18 19-21 21-23 22-23
Média 14-16 18-20 21-23 24-25 24-25
Abaixo da média 17-20 22-24 24-25 26-27 26-27
Ruim 20-24 20-24 27-29 28-30 28-30
Muito ruim 26-36 28-36 30-39 32-38 32-38

3.4.6 Flexibilidade

O teste de "sentar e alcangar",fornece um indicativo da flexibilidade da
articulacdo coxo-femoral. Este ¢ um dos testes mais utilizados nas baterias de
avaliagdo da aptiddo fisica. Para a sua realizagdo, utilizou-se um cubo de
madeira com 30,5 cm de aresta. Sobre o cubo, ha um prolongamento de 26 cm,
onde se localiza a escala (Figura 4). A altura de 23,0 cm da escala coincide com
o ponto onde o avaliado toca a planta dos pés (Figura 5). O avaliado sentou-se
com os joelhos estendidos, tocando os pés descalgos na caixa sob a escala; em
seguida, posicionou as maos uma sobre a outra na escala, com os cotovelos

estendidos e executou-se uma flexdo do tronco a frente, registrando-se o ponto
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maximo, em centimetros, atingido pelas méaos. Os resultados foram avaliados

com base nos dados da Tabela 7.

£

50

23

30,5

30,5

FIGURA 5 Banco de Wells.

Fonte: Adaptado do site Satide em movimento (2008)

TABELA 7 Classificacdo do Teste de Sentar e Alcangar, em cm.

Classificagao
Idade - o
Fraco Regular Médio Bom Otimo

<20 <245 25-30 31-35 36-39,5 > 40
20-29 <25,0 26-30 31-34 35-38 >39
30-39 <24,0 25-28 29-33,5 34-38,5 >39
40-49 <225 22,5-28 29-32,5 33-37,5 > 38
50-59 <21,5 22-27 28-32,5 33-37.5 > 38
>59 <21,5 22-26,5 27-30,5 31-32,5 >33

Fonte: Wells & Dillon (1952)
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3.4.7 Preensao manual

Um dos instrumentos reconhecidos na literatura e na clinica para a
avaliagdo de mao é o dinamdmetro Jamar (Figura 6). Este instrumento ¢
recomendado pela American Society of Hand Therapists (ASHT) para medir a
forga de preensdo na avaliacdo de pacientes com diversas desordens na
extremidade superior, tais como artrite reumatoide, sindrome do tunel do carpo,
epicondilite lateral, acidente vascular cerebral, lesdes traumaticas e doencas
neuromusculares. A mensuracdo da for¢a de preensdo utilizando o dinamémetro
Jamar envolve procedimentos simples, de facil administragdo. No entanto, um
protocolo deve ser desenvolvido e cuidadosamente seguido. Este aparelho
contém um sistema hidraulico fechado que mede a quantidade de forga
produzida por uma contragdo isométrica aplicada sobre as al¢as e a forga de

preensdo da mao ¢ registrada em quilogramas ou libras (Figura 6).

FIGURA 6 Dinamémetro Jamar.
Fonte: Site - Satde em movimento (2008)

Para a avaliagio da forca de preensdo, o operador foi colocado

confortavelmente sentado, posicionado com o ombro aduzido, o cotovelo fletido
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a 90°, o antebrago em posicdo neutra e, por fim, a posi¢cdo do punho pode variar

de 0° a 30° de extensdo, conforme recomendacdo da ASHT (Figura 7).

FIGURA 7 Posi¢do recomendada para a utilizagdo do dinamdémetro Jamar.

A classificagdo foi feita utilizando-se os dados da Tabela 8, de acordo

com a forga de preensdo das maos direita e esquerda.

TABELA 8 Classificagdo para a for¢a de preensao manual para homens

Classificagdo Preensdo esquerda Preensdo direita
Excelente >68 >70
Bom 56-67 62-69
M¢dia 43-55 48-61
Fraca 39-42 41-47
Muito fraca <39 <41

Fonte: Adaptado de Juvéncio (2000)

Na literatura, encontram-se alguns trabalhos definindo padrdes de

normalidade da forca de preensdo para a populagdo em geral. Em um destes
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estudos realizados com populagdo brasileira, na faixa etaria de 20 a 59 anos de
idade, foi encontrada uma média da for¢a de preensdo nos homens de 44,2 kg no
lado dominante ¢ 40,5 kg no lado ndo dominante, ressaltando uma diferenca

percentual média de 10%.

3.4.8 Forga dos membros inferiores

Partindo da posicdo em pé, com os pés paralelos e em pequeno
afastamento lateral, o operador saltou, de trds da linha de partida, a maior
distancia possivel & frente, com a ajuda da flexdo das pernas e utilizando o
balango dos bragos (Figura 8). O resultado ¢ dado em centimetro, medindo-se a
distancia entre a linha de partida e o calcanhar que aterrissou o mais proéximo
desta linha. Sdo dadas trés oportunidades, computando-se o melhor dos trés

resultados alcangados.

FIGURA 8 Ilustragdo do Teste Salto Horizontal
Fonte: Site - Satde em movimento (2008)

De acordo com a distdncia conseguida pelo operador, ele recebeu um
conceito, conforme dados da Tabela 9. Quanto maior a distdncia do salto,

melhor o conceito atribuido.
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TABELA 9 Classificagdo do Teste Salto Horizontal

Classificagao Resultados
Fraco <2,30 metros
Regular 2,30-2,49 metros
Bom 2,50-2,69 metros
Muito bom 2,70-2,89 metros
Excelente >2.90 metros

Fonte: Lancetta (1988)

3.4.9 Avaliacdo da pressdo sonora

O ruido pode ser causador de danos muitas vezes irreversiveis a saude do
trabalhador, como a perda de audicdo temporaria ou permanente, efeitos
fisiologicos e psicologicos, interferéncia na conversagdo e decréscimo da

producdo. Os limites de tolerancia de ruidos encontram-se na Tabela 10.
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Tabela 10 Limites de tolerancia a ruido continuo ou intermitente, de acordo com
a Norma Regulamentadora — NR 15, Anexo 1 (Normas
Regulamentadoras Comentadas)

Nivel de ruido, dB(a) Maéxima 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: NR-15

Os dados foram coletados por meio de um decibelimetro. Para
caracterizacdo do trabalho, foram utilizadas quatro rotac¢des diferentes do motor
(marcha lenta, moderada, média e maxima), com cinco repeticdes para cada
rotagdo, totalizando vinte valores.

A obtencdo de valores médios de nivel de ruido foi feita por meio do

célculo do nivel equivalente (Leq). Este valor corresponde ao valor integrado
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dos niveis de ruido isolados obtidos em intervalos de tempo constantes. Na
obtencdo de valores de nivel de pressdo sonora com o decibelimetro, durante
certo intervalo de tempo, ocorrem variagdes nestes valores, visto que este
aparelho apresenta o resultado instantaneo de pressdo sonora. O Leq retorna um
valor unico que, caso se mantivesse constante durante o mesmo intervalo de
tempo, resultaria na mesma quantidade de energia sonora presente durante a
coleta dos dados variados anteriormente. E obtido por meio da Equagéo 6:
L. =10-1og(l-ifi-10°“i] (6)
4 ng
Em que:

L.q = nivel de ruido equivalente, em dB(A);

n = namero de medic¢des validas;

f; = freqiiéncia do ruido L;, e

Li = nivel de ruido medido a cada 10 segundos, em dB(A).

3.4.10 Medidas das maquinas

As medidas foram coletadas utilizando-se de uma trena comum, graduada
em milimetros. Foram coletadas as medidas da distancia do assento ao volante
(Figura 9a), distancia do assento ao pedal (Figura 9b), distancia do assento a
plataforma (Figura 9¢) e da base do assento (Figura 9d).

As maquinas avaliadas foram as seguintes: MF 265, MF 275, MF 290,
MF 295, Valtra BL 88, Valtra 685, Valtra 980, Agralle 4100 e 4200.
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FIGURA 9 Medidas obtidas nas maquinas avaliadas. Em que: a) distancia do
assento ao volante; b) distdncia do assento ao pedal; c) distancia do
assento a plataforma; e da d) base do assento.

3.4.11 Medidas antropométricas dos operadores

As medidas antropométricas coletadas nos operadores foram: o
comprimento do braco, do antebraco, da mao, da perna, do pé e da coxa; o
alcance do braco, que corresponde ao conjunto brago/antebraco; o alcance da
mao, correspondente ao conjunto brago/antebraco/mao e o conjunto perna/pé.
Além destas, a altura também se enquadra nas medidas antropométricas. A partir

da analise dos dados, para cada medida, foi estipulado um intervalo de confianga
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de 95%. Este intervalo de confianca foi usado para comparar as medidas

antropométricas dos tratoristas com as medidas coletadas nas maquinas.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Avaliacgoes fisioldgicas

4.1.1 ldade, altura, massa, IMC e RCQ

Na Tabela 11, estdo apresentadas as caracteristicas basicas de cada
operador avaliado. De modo geral, os operadores apresentaram um indice de
massa corporal considerado bom, visto que a atividade realizada requer que eles
trabalhem na posicdo sentada durante praticamente todo o tempo. Os outros
cinco operadores foram descartados por ndo apresentarem ficha de avaliacdo
completa.

Na Figura 10 observa-se que a razdo cintura-quadril e o indice de massa
corpdrea apresentam boa correlacdo (R? = 0,8663). Este fato ja era esperado,
visto que quanto maior o valor da RCQ, maior quantidade de gordura e,
conseqiientemente, maior a massa do individuo.

De acordo com a Organizagdo Mundial de Satude (1997), o IMC ideal
para qualquer individuo adulto, independente da profissao, deve ficar entre 18,5
e 24,9 kg/m>.

Para os operadores de maquinas agricolas 4 e 8, foi observado um indice
de massa corpérea e relagio cintura quadril indesejavel. E sugerido, para uma
melhora na satde e, conseqiientemente, nos itens avaliados, que realizem
diariamente atividades fisicas aerobicas, conseguindo resultados como a redugdo
de peso e de massa de gordura. Ja os operadores 3, 5 e 9 apresentaram resultados

excelentes para IMC, RCQ e percentual de gordura.
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TABELA 11 Idade, altura, massa, IMC e RCQ dos operadores avaliados

Operador Idade Altura(m) Massa(kg) IMC (kg/m?) RCQ

1 28 1,69 75,00 26,25 0,86
2 41 1,76 76,00 24,56 0,85
3 64 1,72 66,00 22,30 0,88
4 55 1,68 92,00 32,59 1,01
5 54 1,63 60,00 22,58 0,86
6 52 1,92 98,00 26,58 0,91
7 30 1,70 75,00 25,98 0,91
8 57 1,63 84,00 31,69 0,99
9 50 1,70 60,00 20,76 0,79
Média 47,89 171 76,2 25,92 0,89
1.05 7 y = 0.015x + 0.482
R? = 0.866
0.95 -
o
O
[a' g
0.85 -
0.75 . ‘ .
20 25 30 35

IMC

FIGURA 10 Relacgdo entre o indice de massa corporal (IMC) e a razdo cintura-
quadril (RCQ).

O resultado para o percentual de gordura dos operadores encontra-se na

Tabela 12.
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TABELA 12 Classificagao do percentual de gordura de cada operador

Operador Idade % de gordura Classifica¢do

1 28 19,51 Média
2 41 20,42 Acima da média
3 64 11,50 Excelente
4 55 19,55 Bom
5 54 14,20 Excelente
6 52 15,98 Excelente
7 30 18,58 Média
8 57 15,07 Excelente
9 50 13,43 Excelente

Média 47,89 16,47 Excelente

Os operadores apresentaram um percentual de gordura variando de
médio a excelente, de acordo com a idade. Observa-se que os menores
percentuais de gordura foram apresentados pelos operadores 3 e 9, justamente os

que apresentaram menor IMC.

4.1.2 Aptidéo fisica

Os dados da Tabela 13 representam o tempo gasto para que cada
operador percorra a distancia de 2.400 metros e também o nivel de aptidao fisica
de Cooper (VO; msx). O tratorista de nimero 4 ndo se apresentava em condigdes
de realizar o teste, devido a uma lesdo no joelho. O resultado apresentado
justifica a condicdo de trabalho e sedentarismo dos operadores, apesar de

encontramos outras avaliagdes satisfatorias, como IMC e percentual de gordura.
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TABELA 13 Tempo gasto para percorrer 2.400 metros e nivel de aptidao fisica

(VOZmax)-
Operador (I:I?;i:) (Sgglﬁzzs) VO, max Classificacao

1 28 790 36,5 Regular
2 41 970 29,7 Muito fraca
3 64 908 31,7 Regular
5 54 909 31,7 Regular
6 52 1145 25,2 Muito fraca
7 30 849 33,9 Fraca
8 57 1160 24,8 Muito fraca
9 50 1087 26,5 Fraca

Média 479 977 30,0 Muito fraca

Pode-se constatar que todos os tratoristas apresentaram indices que
comprovam a baixa condi¢do fisica. Neste caso, o trabalho contribui para estes
indices, uma vez que os mesmos permanecem sentados durante muito tempo.

Nota-se também que a idade ndo foi determinante na condi¢do fisica do
operador. Por exemplo, o tratorista nimero 3, apesar de ter 64 anos, apresentou
aptiddo fisica melhor que o tratorista nimero 7, o qual tem apenas 30 anos. A
aptiddo fisica avaliada por meio do teste de volume méaximo de oxigénio mostra
que o corpo consegue “pegar’ o ar dos pulmdes, levar até os tecidos através do
sistema cardiovascular e usar na producdo de energia numa unidade de tempo.
Essa situagdo nao aconteceu de forma satisfatdoria com o operador 8, pois ele
apresentou um tempo de 977 segundos, com uma classificagdo muito fraca. E,
portanto, preciso um trabalho de condicionamento fisico didrio, por meio de
exercicios de caminhadas, corridas e alongamentos, evitando o sedentarismo em
virtude do tempo de trabalho assentado, um dos motivos que contribuem com

indices que comprovam a baixa condigdo cardiopulmonar.
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4.1.3 Pressdo arterial

A pressao arterial para cada operador esta apresentada na Tabela 14. A
pressdo arterial pds-trabalho corresponde aquela obtida apds a realizagdo do
teste de 2.400 metros pelo operador. Novamente, para este teste, ndo foi possivel
avaliar o operador nimero 4. Observou-se que, em repouso, todos os operadores
apresentaram-se com pressdo arterial normal, revelando uma boa condicdo
cardiaca. Na situacdo de pos-trabalho, somente o operador 1 ndo apresentou
problemas de hipertensdo. E importante relatar que a alteragio de pressdo
arterial apds esforgo fisico pode chegar a limites de 160 a 190 mmhg, para
pressdo arterial sistolica e, na pressdo diastolica, ela pode ndo se alterar
permanecendo a mesma que em repouso ou aumentar um pouco, chegando a 100
mmhg, com seguranca. Os operadores 8 e 9 apresentaram hipertensao sistolica
isolada. Esse fato ¢ comum em pessoas de maior idade. Existe uma maior
complacéncia dos vasos maiores apos os 50 anos, entendido como fendmeno

normal do envelhecimento.

TABELA 14 Pressdo arterial dos operadores nas situagdes de repouso e pos-

trabalho
Pressdo arterial (mmHg)
Oper. Repouso Pos-trabalho
PAD* PAS** Classificagdo PAD* PAS** Classificagao

1 60 110 Normal 100 130 Normal

2 80 120 Normal 100 160  Hipertensdo média
3 70 130 Normal 80 150 Hipertensao leve
5 80 110 Normal 90 150 Hipertensao leve
6 90 130 Normal 100 195 Hipertensdo grave
7 70 120 Normal 90 140 Hipertensao leve
8 70 130 Normal 70 180 HSI***

9 70 110 Normal 70 180 HSI***

*PAD: Pressao arterial diastolica, **Pressdo arterial sistolica, ***Hipertensao sistolica isolada

O exercicio fisico provoca uma série de respostas fisiologicas resultantes

de adaptagdes autondmicas e hemodinamicas que vao influenciar o sistema
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cardiovascular na prevengo e no tratamento de patologias cardiovasculares. Os
operadores de maquinas agricolas aqui avaliados por meio do teste de consumo
de oxigénio e correlacionados com a avaliagdo de pressdo arterial pds-trabalho
devem, segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia, adotar como rotina de
sua vida, exercicios regulares, com intensidade moderada, de trés a seis vezes

por semana, com duragdo de trinta a sessenta minutos.

4.2 Biomecénica
No contexto da biomecanica foram avaliadas a for¢ca dos membros

superiores (FMS) direito e esquerdo, a forca dos membros inferiores (FMI) e a

flexibilidade.

4.2.1 Forca dos membros superiores (FMS)
Os resultados da avaliagdo da forca dos membros superiores (FMS),
utilizando-se o método de preensdo manual com o dinamometro Jamar, estdo

apresentados na Tabela 15.

TABELA 15 Forca de preensao manual, em kgf, dos operadores e respectiva

classificacao.
Maio esquerda Mao direita

Operador Idade Forca Classificagéo Forca Classificagdo
1 28 51 Média 36 Muito fraca

2 41 48 Média 51 Média
3 64 34 Muito fraca 34 Muito fraca

4 55 54 Média 52 Média

5 54 43 Média 42 Fraca

6 52 63 Bom 60 Média

7 30 40 Fraca 44 Fraca

8 57 45 Média 52 Média

9 50 45 Média 52 Média

Média 47,9 47,0 Média 47,0 Fraca

Desvio Padrdo 12,3 8,4 8,5
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Os operadores apresentaram classificagdo variando de média a muito
fraca. Os dados apresentaram grande variagdo entre os individuos. Resultados
semelhantes, como menor forg¢a encontrada em membro superior principalmente
do lado dominante, sdo encontrados em motorista de 6nibus. Jornada de trabalho
alta, movimentos repetitivos e sedentarismo concentram motivos suficientes
para colocar o trabalhador exposto a numerosos riscos de acidentes e doengas do
trabalho. Portanto, entende-se que os operadores de tratores precisam de uma
organizacdo maior no trabalho, de forma a definir jornadas, cadéncias, pausas e
outros elementos que contribuam para o bem-estar dos trabalhadores e para a

produtividade do trabalho.

4.2.2 Forca dos membros inferiores (FMI)

O teste para avaliacao da forca dos membros inferiores envolve esfor¢o
realizado pelas pernas. Para tanto, foi utilizado o teste do salto horizontal. Os
resultados e a classificagdo do teste do salto horizontal dos operadores

encontram-se na Tabela 16.

TABELA 16 Distancia do salto horizontal e respectiva classificagdo dos
operadores, de acordo com a idade.

Operador Idade Distéancia do salto (m) Classificagdo
1 28 1,73 Fraco
2 41 1,70 Fraco
3 64 0,80 Fraco
4 55 0,84 Fraco
5 54 1,54 Fraco
6 52 1,86 Fraco
7 30 2,14 Fraco
8 57 1,85 Fraco
9 50 1,00 Fraco
Média 479 1,5 Fraco
Desvio padrio 12,3 0,5
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Observa-se que todos os operadores obtiveram classificacdo fraca,
apontado para uma fraqueza dos membros inferiores, causada, provavelmente,
pela acdo repetitiva no acionamento dos comandos de pedal. Para que os
operadores melhorem a condigdo de maior for¢a nos membros inferiores com
objetivo de ficarem melhores condicionados ao executarem os movimentos de
embreagem e frenagem nos tratores agricolas, a musculagao, os alongamentos e
a caminhada podem ajudar muito no fortalecimento e no alongamento muscular.
Estes sao alguns dos recursos que o profissional de educagao fisica pode utilizar
para preparar melhor as pessoas para a diversidade de tarefas motoras, evitando

a fadiga e o estresse.

4.2.3 Flexibilidade

Os resultados para o teste de flexibilidade encontram-se na Tabela 17 e
mostram o que ja era esperado, visto que o trabalho dos tratoristas ¢ realizado na
posi¢do sentada, por muitas horas. Com isso, pode ter havido um encurtamento
da musculatura do membro inferior envolvida na execugdo da tarefa. A
contribuicdo do profissional de educagdo fisica aplica-se da mesma forma no
item que se refere ao trabalho de fortalecimento de membros inferiores e
superiores, citados acima. E fundamental a pratica de exercicios fisicos para que
se tenha melhor qualidade de vida. O movimento ¢ usado para interagir com o
ambiente, seja para trabalhar ou, simplesmente, para dar uma volta no parque. A
compreensao ¢ a pratica dos varios aspectos do movimento humano trarao €xito

no ambiente de trabalho e propiciara melhores condigdes de satide.
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TABELA 17 Flexibilidade e classificagdo de acordo com a idade de cada

operador
Operador Idade Flexibilidade (cm) Classificagdo

1 28 31 Meédio
2 41 14 Fraco
3 64 31 Bom
4 55 25 Regular
5 54 21 Fraco
6 52 23 Regular
7 30 29 Meédio
8 57 22 Regular
9 50 30 Médio

Média 48 25 Regular

Desvio padrio 12,3 5.7

4.3 Ergonomia

4.3.1 Relacdo maquina-operador
As médias e o intervalo de confianca das medidas coletadas para a

caracterizacdo do padrdo antropométrico dos operadores sdo apresentados na

Tabela 18.

TABELA 18 Padrao antropométrico dos operadores de maquinas agricolas da

UFLA
Parametro Média Intervalo de confianga
Altura (m) 1,71 1,66-1,77

Comprimento do braco (cm) 32,06 29,90-34,21
Comprimento do antebrago (cm) 26,83 26,29-27,38
Comprimento da mao (cm) 18,89 18,28-19,50
Comprimento da perna (cm) 39,94 38,91-40,98
Comprimento do pé (cm) 25,08 24,26-2591
Comprimento da coxa (cm) 49,28 44,15-54,40
Alcance do brago (cm) 77,78 74,98-80,57
Alcance da mao (cm) 45,72 44,69-46,76
Perna + pé (cm) 65,03 63,62-66,43
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No intuito de verificar a conformidade das medidas dos operadores com
os tratores da UFLA, foram avaliados alguns requisitos das maquinas, os quais
foram comparados com as medidas antropométricas. Neste contexto, a medida
da distancia do assento ao pedal foi comparada ao conjunto perna-pé, a medida
do assento a plataforma comparada com a perna, a base do assento comparada a
coxa e a distdncia do encosto do assento ao volante com o alcance do brago.

Estes casos sdo tratados separadamente a seguir.

Para a identificagdo dos tratores nos graficos foi utilizada a Tabela 19.

TABELA 19 Identificagao dos tratores nos graficos.

Maquina Numero
MEF-290
Green Horse-204
Valtra BL-88
Ford-4630
Valtra Valmet-685
MEF-96
Agrale-4100
Agrale-440
Valmet-68
MEF-295
ME- 275
MF-65X

e R N

4.3.1.1 Distancia do assento ao pedal

Os resultados desta medida para os diferentes tratores encontram-se na
Tabela 20. A classificacdo foi feita de acordo com as medidas dos operadores,
cujo intervalo de confianca varia 63,6 cm e 66,4 cm, de acordo com as

dimensodes do conjunto perna-pé, com valor médio de 65,0 cm.
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TABELA 20 Classificagdo da distancia do assento ao pedal dos tratores da

UFLA
Maquina Disténcia (cm) Classificagdo
MEF-290 30 abaixo
Green Horse-204 35 abaixo
Valtra BL-88 38 abaixo
Ford-4630 30 abaixo
Valtra Valmet-685 56 abaixo
MF-96 41 abaixo
Agrale-4100 44 abaixo
Agrale-440 38 abaixo
Valmet-68 30 abaixo
MF-295 45 abaixo
ME- 275 43 abaixo
MF-65X 24 abaixo

Pela Figura 11, pode-se observar que todas as maquinas apresentaram
medidas da distancia do assento ao pedal abaixo dos padrdes dos operadores,
representado pelas linhas que correspondem ao limite superior e inferior do
intervalo de confianca. Neste caso, esse fator contribui para o acesso ao pedal.
Em contrapartida, uma medida muito pequena pode ocasionar fadiga muscular
precoce, devido ao encolhimento dos musculos da coxa em um angulo menor

que 90°.
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FIGURA 11 Distribui¢do dos valores da distdncia do assento ao pedal das
maquinas em relagdo ao padrdo antropométrico dos operadores

4.3.1.2 Distancia do assento a plataforma

Os resultados comparativos desta medida com os diferentes tratores
encontram-se na Tabela 21. A classificacdo, segundo as medidas dos operadores,
varia entre 38,9 ¢ 40,9 cm, de acordo com o intervalo de confianga para as
dimensodes da perna, com valor médio de 39,9 cm.

Na Figura 12, observa-se que todos ficaram acima do limite superior
para o padrao antropométrico dos operadores. Com isso, os operadores podem
encontrar dificuldade para apoiar o pé durante a jornada de trabalho,
ocasionando prejuizo no rendimento do trabalho e na disposicdo do operador. O
ideal é que todas as maquinas tivessem regulagem de assento. Como essa nao € a
realidade do nosso estudo, ¢ preciso que se interfira de maneira a melhorar a

condig¢do fisica dos operadores e considerar as caracteristicas dos operadores e
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do trabalho que se realiza, estabelecendo a correta adaptacdo dos componentes

do sistema homem-maquina.

TABELA 21 Classificagdo da distidncia do assento a plataforma dos tratores da

UFLA
Maquina Disténcia (cm) Classificagdo
MF-290 60 Acima
Green Horse-204 45 Acima
Valtra BL-88 50 Acima
Ford-4630 52 Acima
Valtra Valmet-685 46 Acima
MF-96 48 Acima
Agrale-4100 47 Acima
Agrale-440 55 Acima
Valmet-68 48 Acima
MF-295 45 Acima
MEF- 275 62 Acima
MF-65X 57 Acima
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FIGURA 12 Distribui¢do dos valores da distancia do assento a plataforma das

maquinas em relagdo ao padrdo antropométrico dos operadores
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4.3.1.3 Base do assento

Para este caso, utilizou-se a medida da coxa do operador cujo intervalo
de confianca variou de 44,1 a 54,4 cm, com média de 49,3 cm. Os resultados
comparativos desta medida com os diferentes tratores encontram-se na

Tabela 22.

TABELA 22 Classificacdo da distancia da base do assento dos tratores da UFLA

Maquina Distancia (cm) Classificagdo
MF-290 43 Abaixo
Green Horse-204 31 Abaixo
Valtra BL-88 41 Abaixo
Ford-4630 36 Abaixo
Valtra Valmet-685 41 Abaixo
MF-96 42 Abaixo
Agrale-4100 32 Abaixo
Agrale-440 35 Abaixo
Valmet-68 36 Abaixo
MF-295 38 Abaixo
ME- 275 38 Abaixo
MF-65X 36 Abaixo

De acordo com a Figura 13, observa-se que as medidas das maquinas
encontram-se abaixo do limite inferior do padrdo, comparando com a
antropometria da coxa dos operadores. Segundo Associa¢do Brasileira de
Normas Técnicas (1999), o assento tem, em média, 45 cm de largura e 38 cm,
em média, de profundidade. As maquinas avaliadas apresentam-se dentro dos
parametros da ABNT, mas ndo a antropometria dos operadores da Universidade
Federal de Lavras. Este fato pode ser considerado desejavel, uma vez que
proporciona a acomodacao de parte da base da coxa e ainda permite que o joelho

se dobre em 120 graus, para acionar os comandos de freio e embreagem.
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FIGURA 13 Distribuigdo dos valores da base do assento das maquinas em
relacdo ao padrao antropométrico dos operadores

4.3.1.4 Distancia do encosto do assento ao volante

Os resultados desta medida nos tratores encontram-se na Tabela 23. A
distancia, segundo as medidas dos operadores, deve ficar abaixo da faixa do
intervalo de confianga, que varia entre 74,9 e 80,6 cm, de acordo com as

dimensodes do alcance do brago. A média dos operadores foi de 77,8 cm.
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TABELA 23 Classificacdo da distancia do encosto do assento ao volante dos

tratores da UFLA
Maquina Disténcia (cm) Classificagdo
MF-290 44 Abaixo
Green Horse-204 51 Abaixo
Valtra BL-88 60 Abaixo
Ford-4630 47 Abaixo
Valtra Valmet-685 53 Abaixo
MF-96 52 Abaixo
Agrale-4100 46 Abaixo
Agrale-4400 39 Abaixo
Valmet-68 50 Abaixo
MF-295 49 Abaixo
ME- 275 44 Abaixo
MF-65X 45 Abaixo

Observa-se, na Figura 14, que todos os tratores apresentaram medidas
abaixo do limite inferior do intervalo de confianga. Este fato ndo ¢ considerado
ideal, uma vez que ndo proporciona ao operador a possibilidade de conduzir os
comandos do trator sem precisar remover a coluna do encosto do assento, se
considerar a antropometria de alcance do brago. O ideal ¢ trabalhar com um
angulo de 90 graus, formado pela antropometria do alcance da mao. Assim,
pode-se ter uma situagdo mais confortavel e ideal para se dirigir o trator com

seguranga e ergonomia.
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FIGURA 14 Distribui¢do dos valores da distdncia do encosto assento ao volante
das maquinas em relagdo ao padrao antropométrico dos operadores

4.3.2 Presséo sonora

Os resultados para o nivel de ruido estdo apresentados na Tabela 24.

De acordo com os dados, pdde-se constatar que o uso de equipamento de
protecdo individual (EPI) torna-se obrigatorio na atividade realizada, devido aos
altos niveis de ruido e a carga horaria de servigo. O ndo cumprimento dessa
exigéncia pode levar o operador a problemas de fadiga precoce, prejudicando a
saude ¢ o rendimento operacional. De acordo com a NR-15, a intensidade
maxima de exposi¢do diaria permitida para uma cara horaria de 8 horas sem EPI
de trabalho é de 85 dB. Dessa forma, pode-se constatar que todas as maquinas
emitem ruidos acima deste valor, sendo consideradas inapropriadas para o
trabalho sem a devida protecdo do operador, como o uso de protetores
auriculares. O Instituto Nacional Americano de Padronizacdo (ANSI S 12.6 de
1997) define os parametros de atenuagdo para trés classificacdes de protetores

auditivos: protetores do tipo concha, atenuagdo de 75%; para protetores de
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inser¢do automoldaveis, 50% e, para todos os outros tipos de protetores, 30% de

atenuacao.

TABELA 24 Nivel equivalente de ruido e tempo maximo de exposigdo diaria ao
ruido dos tratores avaliados

Maquina Leq dB Tempo maximo de exposicdo didria
MF-290 98 1 hora e 15 minutos
Green Horse-204 99 1 hora e 15 minutos
Valtra BL-88 106 25 minutos
Ford-4630 100 1 hora
Valtra Valmet-685 107 20 minutos
MF-96 105 30 minutos
Agrale-4100 98 1 hora e 15 minutos
Agrale-4400 100 1 hora
Valmet-68 108 20 minutos
MF-295 106 25 minutos
MEF- 275 103 40 minutos
MF-65X 110 15 minutos
Média 103,3 40 minutos
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5 CONCLUSOES
Fisiologicamente, os tratoristas apresentaram, em média, um leve sobrepeso
com um percentual de gordura considerado excelente e pressdo arterial
normal.

Apresentaram também capacidade fisica muito baixa.

Verificou-se também forte correlagdo entre o indice de massa corporal e a

razdo cintura-quadril.

Os tratoristas apresentaram resultados variando de médios a muito fracos

para a forca de preensdo manual.

Para a forga dos membros inferiores, todos os operadores foram

classificados como fracos.

Com relagdo a flexibilidade, os operadores apresentaram um resultado

classificado como flexibilidade regular.
Apenas a distdncia do assento a plataforma apresentou valores que
necessitam de corre¢cdes nas maquinas, todos ficaram acima do limite

superior para o padrdo antropométrico dos operadores.

O nivel de ruido apresentou-se excessivamente elevado para todas as

maquinas, sendo obrigatdrio o uso de protetor auricular (EPI).
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