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RESUMO

SOARES, André Luiz. Predigao de riscos ergonémicos ocasionados por
movimentos repetitivos em membros superiores utilizando termografia
infravermelha. 2020. 163 f. Tese (Doutorado em Engenharia de Produgao) -
Universidade Tecnologica Federal do Parana, Ponta Grossa, 2020.

A andlise de risco € uma das principais ferramentas de prevencéo da ocorréncia de
doencas musculo esqueléticas relacionadas ao trabalho. Novos métodos de analise
de risco devem buscar ser mais ageis e simplificados, incentivando sua ampla
aplicagcado nos ambientes de trabalho e com isso incentivando agdes. Este estudo teve
como objetivo desenvolver formas rapidas para avaliagao do risco de desenvolvimento
de doencas musculoesqueléticas nos membros superiores, utilizando uma camera
termografica para medir a variagdo da temperatura da pele. Foi construida uma
estacgao de trabalho em um laboratério com controle ambiental, e foram estabelecidas
cinco tarefas, representando os niveis de risco definidos pelo indice OCRA. Nesta
estacdo de trabalho foram realizados 160 ensaios, com a participacdo de 32
voluntarios, selecionados com critérios de inclusdo e exclusao definidos na literatura
publicada entre 1998 e 2018. Apds a execucdo dos experimentos, observou-se
alteracao significativa na temperatura da pele nas regides de interesse do ombro e
antebraco em todos os niveis de risco executados, enquanto a pele da mao
apresentou alteragao significativa de temperatura apenas nos niveis de risco laranja,
vermelho e roxo. O antebraco apresentou a maior correlagdo entre a variagado da
temperatura da pele e a intensidade da tarefa repetitiva, o que levou a execucgao de
analise de regresséo linear e multipla utilizando como base a variagao da temperatura
da pele do antebraco. Foram propostas duas ferramentas que permitem uma analise
rapida do nivel de risco presente em postos de trabalho que contém esforgcos
repetitivos, sendo que o modelo proposto que utiliza a variagdo da temperatura da
pele do antebraco e a temperatura do ar apresentou r = 0,746 e R* = 0,557.

Palavras-chave: Ergonomia. Termografia. Lesdes por esforgos repetitivos.
Avaliacéo de riscos.



ABSTRACT

SOARES, André Luiz. Prediction of ergonomic risks caused by repetitive
movements in the upper limbs using infrared thermography. 2020. 163 p. Thesis
(Doctorate in Production Engineering) - Universidade Tecnoldgica Federal do
Parana, Ponta Grossa, 2020.

Risk analysis is one of the main tools for preventing the occurrence of musculoskeletal
diseases related to work. New methods of risk analysis should seek to be more agile
and simplified, encouraging its wide application in the work environment and thereby
encouraging actions. This study aimed to develop quick ways to assess the risk of
developing musculoskeletal diseases in the upper limbs, using a thermographic
camera to measure the variation in skin temperature. A workstation was built in a
laboratory with environmental control, and five tasks were established, representing
the risk levels defined by the OCRA Index. In this workstation 160 tests were carried
out, with the participation of 32 volunteers, selected with inclusion and exclusion
criteria defined in the literature published between 1998 and 2018. After the execution
of the experiments, a significant change in the skin temperature was observed in the
regions of interest of the shoulder and forearm in all risk levels performed, while the
skin of the hand showed a significant temperature change only in the levels of risk
orange, red and purple. The forearm showed the greatest correlation between the
variation of the skin temperature and the intensity of the repetitive task, which led to
the execution of linear and multiple regression analysis using as a basis the variation
of the skin temperature of the forearm. Two tools have been proposed that allow a
quick analysis of the risk level present in workplaces that contain repetitive efforts, and
the proposed model that uses the variation of the forearm skin temperature and the air
temperature showed r = 0,746 and R? = 0,557.

Keywords: Ergonomics. Thermography. Repetitive strain injuries. Risk assessment.
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1 INTRODUGAO

As relacdes entre o homem e seu trabalho sdo objeto de estudo de diversas
areas de conhecimento. Ao analisar-se a relagéo entre o trabalho e o ser humano pelo
viés de qualquer processo produtivo obtém-se que o ser humano é um recurso,
comparavel a uma matéria-prima, atuante em um processo produtivo, com fungao
determinada previamente no ato de sua contratacdo. A tarefa, definida pela
organizagao, € o processo que o ser humano deve executar ao receber um input ou
entrada (ordem de produc¢ao, pedido do cliente, instru¢ao de trabalho, demanda, entre
outros) para entao obter um output, resultado ou saida. Esse output pode ser de varios
tipos como: novas informagdes a respeito de um fenémeno, um produto finalizado,
inspecionado, mensurado, embalado, dependendo do processo executado ou entio
a transformacdo de uma matéria-prima para que possa ser utilizada pelas partes
interessadas nas etapas seguintes do processo produtivo da organizagao.

Portanto, para a area de gestdo da producéo, a relagdo do ser humano com
seu trabalho trata-se de uma relacao clara entre inputs, processos de transformacgao
e outputs executados no ambiente de trabalho fornecido pela empresa, com
ferramentas e condi¢gdes também fornecidas pela empresa. O ser humano € um
recurso complexo empregado para gerar lucro, conforme qualquer organizagao
capitalista.

No entanto, a interagdo entre o trabalho e o homem é muito mais complexa
do que o demonstrado anteriormente pela visdo gerencial. O trabalho € o meio pelo
qual o ser humano provém o seu sustento e de sua familia. E também o modo com
que o trabalhador compra seus bens duraveis e ndo duraveis, experiéncias de vida,
fomenta seus estudos e de sua familia. Além disso, € um dos locais em que os seres
humanos irdo passar grande parte de suas vidas, normalmente 8 horas por dia a
servigo da empresa.

O homem oferece a seu empregador seu tempo de trabalho, o seu
conhecimento, a sua forca e suas habilidades como uma mercadoria, obtendo em
troca seu salario, condizente com o trabalho que ele fornece, sua experiéncia e
qualificagdo. Em um ambiente de trabalho hipotético saudavel e adaptado a cada
trabalhador, com auséncia de acidentes de trabalho e doencgas do trabalho, os

servigos citados anteriormente sdo os unicos recursos comprados pelo empregador,
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ou seja, o trabalhador néo “vende sua saude”, e sim apenas sua forga de trabalho e
conhecimentos.

A empresa n&o deve comprar (em troca de salario) a saude do trabalhador, e
sim apenas o seu servigo. Portanto, o ambiente laboral ndo deve causar danos a
saude do empregado, temporarios ou permanentes, ou ainda causar a perda da vida
do trabalhador. Sempre que tais danos a saude ocorrem, os mesmos devem ser
reparados da melhor maneira possivel pela organizagao.

Acidente de trabalho é o acidente que ocorre durante a execucéo do trabalho
a servigo da empresa ou pelo exercicio do trabalho dos segurados especiais, e que
venha a provocar lesédo corporal ou perturbacao funcional permanente ou temporaria
e também tenha como consequéncia a morte ou perda/reduc¢ao da capacidade para o
trabalho (MTPS, 2018). Dentro dessa definicdo existem ainda trés categorias de

acidente de trabalho:

- Acidente Tipico: acidente decorrente da caracteristica da atividade
profissional desempenhada pelo trabalhador. Normalmente sdo acidentes de rapida
identificacdo da lesao sofrida, como: cortes, fraturas, perfuragdes, choques elétricos,
quedas, queimaduras, amputagdes, entre outros;

- Acidente de Trajeto: € o acidente que ocorre durante o transporte do
funcionario de sua casa para o trabalho e vice-versa também sao considerados
acidentes de trabalho, recebendo a caracterizagdo de Acidente de Trajeto. Nesses
casos, mesmo que o0 meio de transporte nao seja fornecido pela empresa a situagao
ainda se caracteriza como acidente de trabalho, respeitadas as devidas circunstancias
de trajeto e tempo de trajeto;

- Doencga do Trabalho: sao acidentes do trabalho ocasionados por doencas
profissionais peculiares a determinado ramo de atividade e definidos pela Previdéncia

Social.

Doengas do Trabalho normalmente sao gradativas e em alguns casos nao
apresentam sintomas de maneira prematura ou visivel, ou podem apenas apresentar
dores em determinadas regides do corpo, tornando o diagndstico muito mais
complexo e lento. Tais situagdes normalmente ocorrem a médio e longo prazo e

possuem maior dificuldade em relacionar a doenga e 0 nexo causal com a atividade



20

exercida pelo trabalhador, sendo tal nexo nomeado Nexo Técnico por Doencga
Equiparada a Acidente de Trabalho — NTDEAT (MTPS, 2018). Para a comprovagao
do nexo causal entre Doenca e Trabalho é necessaria analise individual de cada
segurado, sendo analisados todos os elementos referentes a tarefa e a execugéo da
mesma.

No ano de 2018 foram registrados no Brasil 576.951 acidentes de trabalho,
sendo que destes 477.415 foram registrados com Comunicagdo de Acidente de
Trabalho (CAT), distribuidos entre acidentes tipicos, acidentes de trajeto e doengas
do trabalho. A Figura 1 demonstra a distribuicdo de acidentes de trabalho em fungao

de sua categoria.

Figura 1 - Distribuicdo de Acidentes de Trabalho por categoria em 2018, com CAT registrada

Acidentes de
Trajeto;
107.708

Doengas do
Trabalho;
9.387

Acidentes
Tipicos;
360.320

Fonte: Adaptado de MTPS (2018a)

Ao analisar-se a idade na qual ocorreram ou foram identificados os nexos
causais de cada categoria de acidente, tem-se que a faixa etaria de maior ocorréncia
de acidentes tipicos e de trajeto foi de 25 a 34 anos, representando 32,18% e 35,05%
respectivamente, enquanto na categoria de doencas do trabalho a faixa etaria mais
incidente é de 35 a 44 anos de idade, representando 36,05% (MTPS, 2018). Isso
demonstra como o diagnostico de doengas do trabalho acaba sendo mais tardio e
também como os sintomas demoram a aparecer, devido a dificuldade de identificagdo
de nexo causal entre os mesmos e o trabalho desempenhado.

Os esforgos repetitivos, dependendo do seu ciclo, numero de agdes técnicas,
jornada de trabalho, pausas e outros fatores, podem ocasionar doencgas

musculoesqueléticas ao longo do tempo. Particularmente os movimentos repetitivos
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utilizando os membros superiores sdo um grande risco para os trabalhadores devido
a possibilidade de desenvolvimento de lesées (ANTONUCCI, 2019).

Existem metodologias de analise ergondmica que buscam avaliar os
ambientes de trabalho no que diz respeito a movimentos repetitivos, sendo que a
norma ISO 11228-3 (ISO, 2015), a qual trata da ergonomia da manipulagdo de
pequenas cargas em frequéncias elevadas, recomenda a metodologia OCRA para a
analise e prevencao do risco por esforgos repetitivos dos movimentos superiores,

Existem outros métodos de analise de esforgos repetitivos, como o Strain
Index e o Hand Activity Level. Tais métodos, juntamente com o indice OCRA, exigem
grande conhecimento prévio do ergonomista para aplicagdo, gerando, portanto, a
necessidade de uma forma mais rapida de avaliar os postos de trabalho em relacao
aos riscos por esforgos repetitivos dos membros superiores.

Os proprios autores do indice OCRA desenvolveram uma versao simplificada
do método, denominada Check-list OCRA (OCCHIPINTI; COLOMBINI, 2006), que
busca fornecer uma avaliagdo mais rapida e objetiva dos postos de trabalho. No
entanto, a necessidade de coleta de diversas variaveis permanece tanto no indice
OCRA quanto no Check-list OCRA, sendo que o indice OCRA é o método indicado
para avaliagdes detalhadas.

A termografia infravermelha é uma tecnologia acessivel através das cameras
termograficas e que possui diversas aplicagbes no campo da engenharia. Ao utilizar
uma camera termografica e conhecendo-se previamente a emissividade do material
que deseja-se analisar, € possivel determinar com precisdo a temperatura da
superficie de um material ao capturar uma foto térmica ou termograma (BERGMAN;
LAVINE, 2019; FERNANDEZ-CUEVAS et al., 2015).

A aplicagao da termografia infravermelha em seres humanos possui diversas
aplicagdes ja exploradas por cientistas, principalmente no que diz respeito a saude e
diagndsticos. Alguns exemplos de uso de termografia infravermelha em seres
humanos séo (LAHIRI et al., 2012; SOUSA et al., 2017; FAUST et al., 2014; NG, 2009;
SZENTKUTI et al., 2011; VARDASCA et al.,, 2012; RING; AMMER, 2012;
ZAPROUDINA et al., 2006): detecgao de cancer de mama, diagndstico de problemas
vasculares em diabéticos, analises odontologicas e diagnostico de problemas 6sseos.
Estudos termograficos em seres humanos oferecem muitas vantagens, especialmente

para o participante ou paciente sendo avaliado, pois € uma tecnologia rapida, indolor,
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higiénica, que n&o necessita de contato fisico com o paciente, portatil e
econdmicamente acessivel (FERNANDEZ-CUEVAS et al. (2015).

O uso de termografia infravermelha para analise durante exercicios fisicos ou
atividades laborais € um campo que vém sendo explorado nos ultimos anos de
diversas formas. Andrade Fernandes et al. (2014) analisaram a temperatura da pele
de diversas regides do corpo humano, comparando-as antes, durante e a apds a
execucao de exercicios fisicos em uma esteira elétrica. Guertler et al. (2016) aplicaram
termografia infravermelha, e obtiveram resultados que demonstraram ocorrer aumento
de temperatura em regides do corpo onde os trabalhadores sentiram dor, ao trabalhar
na producao de ostras, no Brasil.

Avaliagcdes termograficas foram executadas por Tirloni et al. (2017),
analisando a temperatura das maos de trabalhadores expostos a baixas temperaturas
no abate de suinos, enquanto Ramos et al. (2015) analisou o abate de aves em
condigcbes ambientais artificialmente frias; Rossignoli et al. (2016) analisaram a
relagao entre a presenca de dor e a variagao da temperatura da pele em testes de
propulsdo de cadeiras de roda, utilizando cameras termograficas; Gold et al. (2004,
2009, 2010) estudaram a temperatura da regidao dorsal das maos em trabalhos
manuais em escritorios, principalmente em tarefas envolvendo digitagdo, enquanto
Reste et al. (2015) analisaram a queda da temperatura do punho apés o trabalho
prolongado com mouse de computador; Bartuzi et al. (2012) pesquisaram a relagao
entre a fadiga muscular e a temperatura da pele; Govindu; Babski-Reeves (2012)
estudaram a temperatura da pele do musculo anterior deltéide em tarefas executadas
acima da altura da cabecga dos trabalhadores.

Este trabalho aplicou uma metodologia de pesquisa de artigos cientificos e
classificagdo dos mesmos, utilizando uma janela temporal de 20 anos (1998-2018),
onde no foram encontrados artigos que buscassem relacionar o indice OCRA com
varaiacao da temperatura da pele com o intuito de desenvolver uma ferramenta
ergondémica.

Diante da contextualizacao apresentada e do ineditismo do tema, este
trabalho propde o desenvolvimento de uma ferramenta de analise de riscos
provenientes de esforgos repetitivos, através da termografica infravermelha e baseada

na classificacdo de riscos do indice OCRA.
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1.1 PROBLEMA DE PESQUISA

Como a termografia infravermelha pode ser utilizada para prever riscos

ergondmicos ocasionados por esforgos repetitivos dos membros superiores?

1.2 JUSTIFICATIVA

A prevencéo de acidentes de trabalho afeta ndo apenas a economia nacional,
mas também as familias dos trabalhadores. Toda lesdo possui consequéncias na vida
do trabalhador, sendo que algumas séo irreversiveis e podem impedir que 0 mesmo
retorne a executar a sua funcéo ou até causar a morte do trabalhador.

Lesbes por esforgo repetitivo no trabalho sdo doengas de médio a longo prazo
e que demoram a apresentar sintomas, ou por vezes tém seus sintomas ignorados.
As ferramentas de analise ergondmica, embora comprovadamente eficientes
(ANTONUCCI, 2019), possuem aplicagdo complexa e que requerem grande
conhecimento, capacidade de interpretacdo correta dos resultados e normalmente
interferem na execucao do trabalho, afetando a produtividade e produg¢ao. Portanto,
novos métodos de analise de riscos ergbmicos em movimentos repetitivos e
classificagdo de postos de trabalho em relagdo aos riscos presentes, quanto mais
ageis e faceis de serem aplicados podem auxiliar a prevenir lesdes através do
diagndstico precoce.

A termografia infravermelha € uma tecnologia que possui aplicagdes recentes
na saude humana em diversas areas, tais como: cancer de mama, febre, pressao
sanguinea, ginecologia, termorregulagao, tratamento dos rins (LAHIRI et al., 2012);
medicina do esporte (CORTE; HERNANDEZ, 2016); exercicios fisicos (PAOLILLO et
al.,2013; FERNANDES et al., 2014); analises clinicas em pacientes (NOWICKA,
2017); diabetes (BHARARA et al., 2006).

A tecnologia de termografia infravermelha possui uma grande vantagem no
que se refere a outros modos de diagndstico por imagens por tratar-se de um
instrumento de analise n&o invasiva e néo radioativo (CORTE; HERNANDEZ, 2016),

boa resolugado de imagem aliada a tamanho de imagem e portabilidade do instrumento
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de medicao (SOUSA et al., 2017) e velocidade de aplicagado de acordo com Jones e
Plassmann (2002).

Através de uma ampla bibliometria (detalhada posteriormente neste trabalho)
aplicando-se a ferramenta Methodi Ordinatio (PAGANI et al., 2015) referente aos
ultimos 20 anos (1998-2018) foram analisados 379 artigos cientificos, verificando-se
que o uso da termografia infravermelha como um método de analise ergonémica de
movimentos repetitivos dos membros superiores € uma aplicacéo inédita. No entanto,
alguns pesquisadores ja buscaram avaliar situagées de trabalho através da
termografia infravermelha sem o intuito de propor um método.

Ramos et al. (2015) e Tirloni et al. (2017, 2018) avaliaram as maos de
trabalhadores de abate de animais quando expostos ao frio através de cameras
termograficas, e também quanto ao uso de equipamentos de proteg¢ao individual.
Govindu e Babski-Reeves (2012) avaliaram o comportamento termografico do
musculo anterior deltdide durante a execugao de tarefas semelhantes a montagens
automotivas em um laboratério controlado. Flores-Olivares et al. (2015) aplicaram a
termografia infravermelha ao caso especifico de bateristas, buscando determinar a
variagao de temperatura da regido lombar apds um ensaio de 45 minutos de duracgao.

Caso a aplicacao de termografia infravermelha prove-se viavel sera possivel
analisar postos de trabalho de maneira mais rapida. Um método rapido de analise
ergondmica poderia alcangar mais empresas e, consequentemente, mais
trabalhadores que podem ser vitimas de condicdes inadequadas de trabalho e,

portanto, sujeitos a serem acometidos de doencgas do trabalho.

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 Objetivo Geral

Desenvolver uma ferramenta ergonémica baseada na aplicacdo de
termografia infravermelha e que permita avaliar o risco de ocorréncia de lesdes nos

membros superiores devido a execucdo de esforgos repetitivos.
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1.3.2 Objetivos Especificos

¢ Realizar experimentos simulados em laboratério, com participantes homens e
mulheres, empregando niveis de esforgo repetitivo dimensionados de acordo
com o Indice OCRA;

e Mensurar a variagdo da temperatura da pele das Regides de Interesse (ROI's)
dos membros superiores dos participantes do estudo utilizando de termografia
infravermelha no inicio e apés o encerramento da execucao de tarefas
simuladas compostas por esforgos repetitivos dos membros superiores;

e Analisar e determinar através de testes estatisticos qual a melhor ROI para
desenvolver a ferramenta ergonémica proposta neste estudo;

e Propor através de regresséo linear simples/multipla um metodo de calculo do
Indice OCRA em funcdo da variacao de temperatura da pele, obtida através de
termografia infravermelha, bem como sua forma de aplicagéo;

e Analisar o potencial de aplicagao da ferramenta proposta, expondo seus pontos
fortes, pontos fracos e limitagdes da ferramenta.

1.4 HIPOTESE

Devido a execucgao de niveis graduais de esforgos repetitivos utilizando os
membros superiores, supde-se que ocorrerdao aumentos graduais da temperatura da
superficie da pele dos membros superiores proporcionais ao nivel de esforco repetitivo
executado.

Dessa forma sera possivel, através de regressdo linear, formular uma
equacdo de indice OCRA em funcao da variacdo da temperatura da pele das Regibes

de Interesse (ROI's) obtidas através de termografia infravermelha.

1.5 DELIMITACAO DA PESQUISA

No método de predicdo proposto nessa pesquisa foi empregado o indice
OCRA para a elaboracao de diferentes niveis de exposi¢cao a esforcos repetitivos,
correlacionando os resultados obtidos com a temperatura da pele dos membros

superiores obtida por uma camera termografica. Portanto foram considerados como
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dimensbes para a criacao das tarefas: auséncia de periodos de recuperagéo
adequados, repetitividade (frequéncia de acgdes), forgca, posturas e movimentos
inadequados e fatores adicionais (mecéanicos, ambientais e organizacionais), sendo
estes os fatores analisados no indice OCRA (OCCHIPINTI; COLOMBINI, 2006) para
analise de esforgos repetitivos.

Em relagdo ao emprego da termografia infravermelha em seres humanos
existem caracteristicas ambientais que devem ser atendidas para evitar ao maximo a
influéncia de fatores externos no diagnostico. Ring e Ammer (2000) detalham quais
caracteristicas (serao detalhadas no corpo desse trabalho) devem ser atendidas ao
serem capturadas imagens termograficas com preciséo, sendo, porém nao limitando-
se a:. tamanho da sala, temperatura ambiente, display de temperatura da sala,
computador utilizado, cubiculo do paciente, sistema de imagem termografica (camera)
e orientagbes que devem ser seguidas pelos pacientes. Fernandez-Cuevas et al.
(2015) listam ainda outras caracteristicas que podem influenciar a medi¢ao
termografica dividindo-as em: Fatores Ambientais, Fatores Individuais e Fatores
Técnicos. Tais fatores devem ter sua influéncia minimizada para evitar que afetem os
dados de temperatura obtidos por cameras termograficas.

Para atender de maneira satisfatoria as condi¢gdes corretas de experimentos
com o uso de cameras termograficas optou-se por realizar todo o presente estudo em
um laboratério ambientalmente controlado na Universidade Tecnolégica Federal do

Parana — Campus Ponta Grossa, sendo este o Laboratério de Termografia — LabTerm.
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2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

Nesta secdo serdo abordados os tdépicos essenciais para elaboracgao,
execucao, analise e interpretagcdo do presente estudo. Os assuntos abordados a
seqguir sao: Ergonomia (2.1), LER e DORT (2.2), Legislacdo e Normalizacéo (2.3),
Método OCRA (2.4) e Termografia Infravermelha (2.5).

2.1 ERGONOMIA

A Ergonomia € uma area da ciéncia atuante em diversos processos e
atividades, como por exemplo: industrias, escritorios, hospitais, universidades,
cozinhas, construgao civil, laboratérios e em qualquer outra situagdo onde exista o
relacionamento entre o ser humano e uma atividade produtiva. Em todos esses locais
de trabalho, a Ergonomia possui um propdsito comum: adaptar o trabalho ao homem
em todos os ambientes de trabalho existentes, para torna-los compativeis com as
caracteristicas e limitagées de cada individuo (lIDA, 2016).

Para a IEA - Associagédo Internacional de Ergonomia (ABERGO, 2018), a
Ergonomia € uma disciplina que busca analisar como o ser humano se relaciona com
os elementos e sistemas de seu trabalho, aplicando estudos cientificos a postos de
trabalho para otimizar o bem-estar e o desempenho.

Portanto, ao unir tais definicbes, a Ergonomia trata-se de uma disciplina
cientifica que utiliza conhecimentos de diversas areas buscando conhecer as
limitagdes do ser humano em relagdo ao ambiente de trabalho e também a sua
condicao ideal de trabalho. Ainda, a Ergonomia busca modificar ou criar um ambiente
laboral de modo a adapta-lo ao ser humano e assim evitar a ocorréncia de doencgas e
acidentes na execucao das tarefas.

A Ergonomia também analisa aspectos relacionados ao trabalho durante o
projeto do posto de trabalho, bem como apdés a implementacdo desse posto,
monitorando os efeitos que o trabalho esta gerando ao trabalhador durante a
execucao de seu trabalho e observando oportunidades de melhoria (IIDA, 2016).

Segundo Dul e Weerdmeester (2012), a Ergonomia também pode ser definida como
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uma ciéncia focada no projeto de maquinas, equipamentos, sistemas e tarefas,
buscando melhorar a seguranga, saude, conforto e eficiéncia do trabalho.

A Ergonomia e Fatores Humanos busca aliar o bem-estar do ser humano a
otimizacao dos sistemas de trabalho para obter melhores resultados de desempenho
(SALMON; MACQUET, 2018). A adaptacédo do trabalho ao homem a melhoria da
performance no trabalho devem ser realizadas em paralelo, tendo como prioridade a
adaptacao do posto de trabalho, e a produtividade de modo secundario (BUCKLE et
al., 2012).

A disciplina Ergonomia deve ser entendida como uma disciplina em que o
ergonomista deve possuir uma visao orientada aos sistemas (WILSON, 2014). Em
esforgco conjunto, Buckle et al. (2012) buscaram determinar os rumos que a Ergonomia
e Fatores Humanos estavam tomando como uma disciplina € como atrair novos

profissionais para a area, chegando a trés conclusoes:

- A Ergonomia e Fatores Humanos possuem abordagem sistémica;
- A Ergonomia e Fatores Humanos s&o focadas em design e projeto;
- A Ergonomia e Fatores Humanos focam em dois resultados conjuntos: bem-

estar do trabalhador e desempenho.

Percebe-se, portanto, que a Ergonomia e Fatores Humanos evoluiu ao longo
do tempo, pois hoje em dia possui diferentes objetivos que buscam gerar beneficios
ao trabalhador e também a empresa (HOLLNAGEL, 2014). Essa evolugao foi
necessaria para que as organizagdes estivessem mais dispostas a dar mais espaco
para ergonomistas atuarem no mundo todo, uma vez que os beneficios sdo maiores
quando o desempenho do trabalhador também é melhorado e podem trazer potenciais
lucros e reducgao de perdas.

Segundo Silva et al. (2012) uma abordagem econdmica pode auxiliar o
ergonomista no processo de aprovagao de suas sugestdes de intervengao nos postos
de trabalho de uma companhia, ao demonstrar financeiramente que as modificacoes
de postos de trabalho gerardo vantagens para a empresa. Organizacbes ainda
esperam que a Ergonomia e Fatores Humanos evolua ainda mais, diminuindo o foco

dos ergonomistas em normas e leis para entao aliar-se ao planejamento estratégico
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das organizagbes (EDWARDS; JENSEN, 2014), sendo esta, portanto, uma visédo
gerencial da ergonomia segundo os autores citados previamente.

Os estudos ergonémicos abrangem diversas areas, como: antropometria,
biomecanica ocupacional, postos de trabalho e layout, disposicdo de informacgéo,
percepcgao e processamento de informacdes, organizacéo do trabalho, seguranca do
trabalho e ambientes. Segundo a ABERGO (2018) — Associacao Brasileira de

Ergonomia (2018) divide-se em trés areas, conforme o Quadro 1:

Quadro 1 — Areas de estudo da Ergonomia

Ergonomia Ergonomia Ergonomia
Fisica Cognitiva Organizacional
Anatomia, antropometria, . .
I NI A Processos mentais como Estrutura organizacional,
fisiologia, biomecanica, ~ . A
: percepgao, aprendizado, comunicagdes,
postura, manuseio de o T X
- memo©ria, raciocinio, carga gerenciamento, trabalho em
materiais e ferramentas, . .
. o mental de trabalho, tomada de | grupo e cooperativo, projeto
movimentos repetitivos e g S
decisao, entre outros. participativo, entre outros.

distarbio musculoesqueléticos.
Fonte: Adaptado de ABERGO (2018)

A Ergonomia Fisica pode influenciar na ocorréncia de doencgas
musculoesqueléticas principalmente quando o posto de trabalho permite que posturas
biomecanicas ruins sejam executadas pelos trabalhadores (RAHMAN et al., 2015). A
Ergonomia Cognitiva relaciona-se com a capacidade mental de execucao de tarefas,
bem como o dimensionamento correto da carga mental da tarefa. Ja a Ergonomia
Organizacional esta ligada a estrutura das organizagdes e aos relacionamentos entre
colaboradores e sua geréncia.

O presente projeto de pesquisa esta inserido na Ergonomia Fisica, tendo
como area principal de estudo os disturbios musculoesqueléticos dos membros

superiores relacionados ao trabalho.

2.2LER E DORT

A Lesao por Esforgos Repetitivos, também conhecida no Brasil como LER, &
uma lesdo cumulativa que ocorre em diversas partes do corpo devido a aplicacdes de
forgas repetitivas a uma estrutura do corpo humano e que, ao longo do tempo, pode

desgastar e danificar tais estruturas (BATALHA, 2007), reduzindo ou incapacitando
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totalmente o ser humano na execucao de determinadas acées. Internacionalmente o
termo LER também pode ser encontrado como CTD - Cumulative Trauma Disorders,
ou seja, Transtornos do Trauma Cumulativo (CAMARGO et al., 2012) ou ent&o pela
tradugao literal para o inglés como RSI - Repetitive Strain Injury (GOLD et al., 2009).

O termo Leséao por Esforco Repetitivo € uma definicdo bastante abrangente
para diversos tipos de disturbios que possuem uma mesma causa raiz. Esse termo
envolve uma série de doengas ja conhecidas (e que podem possuir outras causas)
sob uma unica nomenclatura de modo a compreendé-las melhor devido a sua origem,
uma vez que sao oriundas das condi¢des de trabalho. Alguns exemplos de doencgas
que se encaixam sob o termo LER segundo Camargo et al. (2012), Varju et al. (2004)
e Vranceanu et al. (2011): Sindrome do Tunel do Carpo, Sindrome do Pronador,
Sindrome da Dor Regional Complexa, Bursite, Epicondilite e Tenossinovite.

No entanto, quando a origem da doenga por esforgos repetitivos esta na
execugao do trabalho, a mesma recebe a nomenclatura DORT: Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho. Em inglés aplica-se o termo WMSD's -
Work-related Musculoskeletal Disorders, e nas situagdes em que avalia-se apenas as
doencgas que ocorrem nos membros superiores a nomenclatura torna-se UL-WMSDs
- Upper Limb Work-Related Musculoskeletal Disorders.

Segundo o Ministério da Saude do Brasil, as LER e DORT sao as doencgas
ocupacionais que mais afetaram os trabalhadores brasileiros no periodo entre 2007 e
2016, sendo que os setores mais afetados foram a industria, comércio, alimentagao,
transporte e servicos domésticos (MTS, 2019).

Segundo Brunnekreef et al. (2012), as lesbes podem se manifestar
principalmente no pescog¢o, ombro, cotovelo, antebraco, punho e/ou maos e também
em mais de uma dessas areas ao mesmo tempo. Entre os efeitos da exposicao
prolongada a esforgos repetitivos observou-se modificagdes musculoesqueléticas e
na circulacédo, modificacdes nas fibras musculares, redug¢ao da capilarizagao, redugao
local do fluxo sanguineo, entre outros efeitos.

Os riscos associados as lesdes por esforco repetitivo como forca,
repetitividade, exposi¢cao prolongada, posturas nao neutras e levantamento de objetos
(mesmo que leves) elevam os riscos biomecanicos relacionados ao trabalho (MASCI

et al., 2019) e também afetam os tenddes e musculos da regido utilizada em excesso.
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Os sinais iniciais de lesdo aos tenddes sao inflamagdes e consequentemente
a dor. Inicialmente a musculatura ao redor da area afetada tentara limitar os
movimentos para evitar a geragado de dor e, em seguida, de modo a tentar reduzir o
atrito dentro dos tenddes, sera aumentada a produgao de liquido sinovial dentro da
bainha do tendao (BATALHA, 2007). A Figura 2 ilustra a musculatura e tenddes das

maos e punho, sendo possivel observar as bainhas tendineas (sinoviais).

Figura 2 — Musculos e tenddes responsaveis pelo movimento da mao

Tenddes do f
Tendéo do M. paimar M. flexor profundo \’-| |
longo (cortado) dos dedos f

/i

Pisiforme

Retindculo dos
M. OPONENTE DO musculos flexores

fOLE / M. ABDUTOR DO

M. ABDUTOR A" DEDO MINIMO .

CURTO DO POLEGAR M. FLEXOR GURTO Primeiro metacarpal
M. FLEXOR DO DEDO MINIMO

PRIMEIRO M. LUMBRICAL
CURTO DO POLEGAR M. OPONENTE DO
DEDO MINIMO SEGUNDO M. LUMBRICAL

MM. LUMBRICAIS TERCEIRO M. LUMBRICAL
QUARTO M. LUMBRICAL

Quinta falange
proximal

M. ADUTOR
DO POLEGAR J
Tendéo do M. flexor ',/
longo do polegar

Tendéo do M. flexor
superficial dos dedos

Tend&o do M. fiexor
profundo dos dedos

Bainhas tendineas
" (sinoviais) dos dedos:

Lamina parietal Tendbes do M. fiexor
Lamina visceral superficial dos dedos

Tendbes do M. flexor
profundo dos dedos

Fonte: Tortora; Derrickson (2010)

O aumento de liquido sinovial fara com que o tenddao aumente de tamanho, o
que acaba gerando ainda mais dor e criando um ciclo vicioso entre o corpo sofrendo
lesdes e tentando recuperar-se (BATALHA, 2007). Neste momento € necessaria a
intervencao ergonémica, caso contrario o trabalhador permanecera agravando cada
vez mais a sua lesao, podendo reduzir a sua capacidade de trabalho e até afasta-lo
de suas fungbes para tratamento médico e recuperacao se possivel.

As Lesbes por Esforco Repetitivo normalmente acometem os membros
superiores nas seguintes regides distintas: ombro, cotovelo/antebrago, punho e
mao/dedos. Colombini; Occhipinti; Fanti (2014) trazem uma relagdo das principais

doencas dos membros superiores relacionadas ao trabalho, mostradas no Quadro 2.
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Quadro 2 - Lista das patologias musculoesqueléticas dos membros superiores mais
frequentemente associadas com o trabalho

Ombro Cotovelo/Antebraco Punho/Mao/Dedos

Tendinopatia do . o Tendinite e Tenosivite dos
. Epicondilite lateral .
manguito rotador musculos flexores/extensores
Periartrite calcarea Epicondilite medial Dedo em gatilho
Tendinopatia ’do cabo Tendlrjopatla dg insercao Cisto tendineo

longo do biceps distal do triceps

Bursite Bursite olecraniana Doenca de De Quervain

Fonte: Adaptado de Colombini; Occhipinti; Fanti (2014)

No Brasil, segundo a ultima versao do Anuario Estatistico da Previdéncia
Social (MTPS, 2018), a faixa de idade que mais apresentou casos de Doencas do
Trabalho foi entre 35 e 44 anos, representando 36,05% % do total. Isso demonstra
como o diagnostico das doengas pode ser tardio, quando os problemas de saude sao
mais graves e dificeis de serem combatidos. As areas em que ocorreram a maior parte
dos casos de acordo com o CNAE - Classificagao Nacional de Atividade Econémica
(2.0), séo os bancos comerciais, seguidos de atividades de correio, abate de suinos,
aves e outros pequenos animais, fabricacao de automodveis e pecas de automoéveis.

A fim de facilitar o reconhecimento das doencas de trabalho e seu nexo
causal, existe dentro do Regulamento da Previdéncia Social (MTPS, 1999), Decreto
n° 3.048 de 1999, uma Tabela de doencas em funcdo de sua provavel causa dentro
do posto de trabalho. Neste documento estéo listadas todas as causas ou agentes de
doencas de trabalho reconhecidas a época, tais como: arsénio, asbesto, chumbo,
iodo, mercurio, silica, ruidos, vibragdes, radiagdes, parasitas, bactérias, poeiras,
motivos sociais (emprego e desemprego, relacionamento com colegas e chefia, entre
outros), ritmo de trabalho penoso e, por fim, posi¢cdes forcadas e gestos repetitivos.

Segundo o Regulamento da Previdéncia Social (MTPS, 1999) as seguintes

doencas podem ser relacionadas a posi¢coes forcadas e gestos repetitivos:

- Transtornos do plexo braquial: Sindrome da Saida do Térax, Sindrome do
Desfiladeiro Toracico;

- Mononeuropatias dos Membros Superiores: Sindrome do Tunel do Carpo,
Sindrome do Pronador Redondo, Sindrome do Canal de Guyon, Sindrome
do Tunel Cubital, Lesdo do Nervo Cubital (ulnar), Compressédo do Nervo

Supraescapular;
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- Mononeuropatias do membro inferior: Lesao do Nervo Popliteo Lateral,

- Outros transtornos articulares néo classificados em outraparte: Dor
Articular;

- Sindrome Cervicobraquial;

- Dorsalgia: Cervicalgia, Ciatica, Lumbago com Ciatica;

- Sinovites e Tenossinovites: Dedo em Gatilho, Tenossinovite do Estiloide
Radial (De Quervain), outras Sinovites e Tenossinovites;

- Transtornos dos tecidos moles relacionados com o0 uso, 0 Uso excessivo e
a pressao, de origem ocupacional: Sinovite Crepitante Cronica da mao e
do punho, Bursite da Mao, Bursite do Olécrano, outras Bursites do
Cotovelo;

- Fibromatose da Fascia Palmar: “Contratura ou Moléstia de Dupuytren”;

- Lesdes do Ombro: Capsulite Adesiva do Ombro (Ombro Congelado,
Periartrite do Ombro), Sindrome do Manguito Rotatério ou Sindrome do
Supraespinhoso, Tendinite Bicipital, Tendinite Calcificante do Ombro,
Bursite do Ombro e outras Lesdes do Ombro;

- Outras entesopatias: Epicondilite Medial, Epicondilite lateral (“Cotovelo de

Tenista”) e Mialgia.

Percebe-se que a quantidade de doengas que possuem como possiveis
causas posigdes forcadas e gestos repetitivos, mostrando a grande necessidade de
atuacao da area de Ergonomia e Seguranca no Trabalho na adaptacao de postos de

trabalho e preservagao da saude dos trabalhadores.

2.3 LEGISLACAO E NORMALIZAGAO SOBRE ESFORGOS REPETITIVOS

A legislagdo nacional referente a seguranga no trabalho € o conjunto de
Normas Regulamentadoras, denominadas NR’s. Apds a publicacédo da Portaria n°
3.214, de 08 de junho de 1978, foram regulamentadas as primeiras 28 Normas
Regulamentadoras, abrangendo temas como: atividades insalubres e perigosas,
riscos ambientais, obras de constru¢cdo e também a Ergonomia.

Nos dias de hoje ja foram publicadas 37 NR’s, sendo a mais recente focada

em seguranga para trabalho em plataformas de petréleo. A NR que trata do tema
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Ergonomia € a NR 17, criada em 1978 e com versdo mais atualizada datada de 26 de
outubro de 2018 (MTPS, 2018b).

No entanto o tema lesao por esforgo repetitivo ou movimentos repetitivos néo
recebem destaque na NR 17 (MTPS, 2018b), sendo tratados apenas no tocante as
atividades de processamento eletrénico de dados, utilizando digitagdo. Nesse caso, o
tempo maximo de trabalho € de 5 horas, sendo que € obrigatéria a realizagado de
pausas de 10 minutos de duragdo a cada 50 minutos trabalhados, sem deducao
salarial pelo tempo em pausa. O numero de toques no teclado ndo deve ultrapassar
8.000 por hora de trabalho, e caso o trabalhador esteja afastado de suas atividades
por um periodo de 15 dias ou mais, deve ser respeitada sua queda de produtividade
e aumento gradual ao valor maximo de 8.000 toques no teclado.

Porém, na NR 17 (MTPS, 2018b) destaca-se que atividades que venham a
sobrecarregar de maneira estatica ou dindmica a musculatura do pescogo, ombros,
dorso, membros superiores e inferiores, devem ter pausas durante a jornada de
trabalho para descanso.

A NR 36 - Seguranca e Saude no Trabalho em Empresas de Abate e
Processamento de Carnes e Derivados (MTPS, 2018c), cujo escopo €& avaliar,
controlar e monitorar as atividades de abate e processamento de carnes estipula
novas acoes em relacao as atividades repetitivas, uma vez que a tarefa de abate e
processamento de carnes normalmente emprega o uso de ferramentas como facas,
uso de forca e alta repetitividade. No entanto, muitas das orientagbées sdo genéricas,
como por exemplo no artigo 36.14.1, onde afirma-se que devem ser tomadas medidas
de engenharia, organizacionais e administrativas para diminuir ou eliminar atividades
repetitivas dos membros superiores.

Ainda no escopo da NR 36, orienta-se que nas situacdes onde exista a

execucgao de atividades continuas e repetitivas, deve-se evitar (MTPS, 2018c):

- Movimentos bruscos de impacto dos membros superiores;

- Uso excessivo de forca muscular;

- Frequéncia de movimentos dos membros superiores que possam
comprometer a seguranca e saude do trabalhador;

- Exposigao prolongada a vibragdes;

- Imersao ou contato permanente das maos com agua.
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No artigo 36.13.2 da NR 36 é fornecido ainda um quadro de orientagao sobre
a aplicacdo de pausas na jornada de trabalho, conforme o Quadro 3. O tempo total de
pausas deve ser distribuido pelo empregador de forma que a pausa minima seja de

10 minutos e a maxima de 20 minutos.

Quadro 3 — Pausas exigidas pela NR 36 para as atividades de abate e processamento de
carnes, da recepc¢ao a expedicao de materiais

Tempo de Tolerancia para

Jornada de Trabalho Aplicagio da Pausa

Tempo de Pausa

Até 6h Até 6h20min 20 minutos
Até 7h20min Até 7h40min 45 minutos
Até 8h48min Até 9h10min 60 minutos

Fonte: Adaptado de MTPS (2018c)

As acgdes propostas pela NR 36 carecem em fornecer limites de tolerancia
para os fatores citados, como por exemplo a intensidade da forga empregada,
limitagdo da frequéncia de acdes e limitagcdo da exposicdo a vibragdes. Percebe-se
portanto a necessidade de um método de avaliagao da exposi¢cao ao esforgo repetitivo
que fornega um diagnostico sobre a situagao de cada trabalhador e permita agir de
modo a reduzir o risco determinado por tal metodologia.

A norma NBR ISO 11228-3 — Ergonomia — Movimentacao Manual — Parte 3:
Movimentacado de cargas leves em alta frequéncia de repeticdo (ABNT ISO, 2014)
sendo baseada na norma internacional homénima, fornece recomendacoes
ergondmicas para trabalhos em que predominam esforgos repetitivos. Além disso, séo
apresentados métodos de avaliacdo, desde ckecklists simplificados de avaliacédo
preliminar de risco a métodos mais complexos.

O Anexo A da NBR ISO 11228-3 fornece um resumo de diversas ferramentas
de avaliacdo de risco de movimentos/esforgos repetitivos de alta frequéncia. Tais
informacgdes foram adaptadas para o Quadro 4, pois sao de vital importancia para a

escolha do método aplicado nesta pesquisa.
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Quadro 4 - Lista nao exaustiva de métodos de avaliagao de risco de movimentos/esforgos
repetitivos de alta frequéncia

Parte do corpo

Método Principais Caracteristicas .
avaliada

Analise de posturas de segmentos diferentes do corpo,

OWAS considerando frequéncia durante um turno de trabalho. Corpo inteiro

RULA Analise rapida de posturas estaticas e dinamicas, forca e Membros
frequéncia de agao. superiores

REBA Considera todos os segmentos do corpo em relagéo a Corpo inteiro

movimentagdo manual de cargas.

Checklist para a identificagao de diferentes fatores de risco para

PLIBEL partes diferentes do corpo, levando em consideragao posturas

inadequadas de movimentos, equipamentos e aspectos
organizacionais.

Corpo inteiro

Método detalhado (monotarefa) que considera como fatores de

. ) ~ . Membros

. risco: intensidade de esforgo, duragédo do esforgo por ciclo, ;
Strain Index ; z : superiores

esforgos por minuto, postura de mao/punho, velocidade de o
~ . distais
trabalho e duracao da tarefa por dia.
Método detalhado que considera como fatores de risco:

. frequéncia de agoes técnicas, repetitividade, posturas Membros

Indice OCRA ; ) )
inadequadas, forca, fatores complementares, falta de periodos superiores

de recuperacao e duragio da tarefa repetitiva.

Checkilist Método semidetalhado que considera os mesmos fatores do Membros
OCRA Indice OCRA, porém de maneira simplificada. superiores
ACGIH Método detalhado (monotarefa de quase 4h por turno) baseado Membros

nos fatores de risco: frequéncia de agdes, pico de forga. superiores

Fonte: Adaptado de ISO (2007)

Apos a apresentacao do Quadro 4 na norma NBR ISO 11228-3, a mesma
orienta que o indice OCRA é o método mais indicado para a realizacdo de analise
detalhada de postos de trabalho com presenca de esforgos repetitivos dos membros
superiores.

Antonucci (2019) comparou o indice OCRA, Strain Index e o ACGIH,
analisando os algoritmos de cada método em fungdo do numero de parametros
presentes em cada formula. As conclusdes do estudo afirmaram que o indice OCRA
€ 0 mais completo entre os métodos analisados e que em situagcdes de risco muito
alto ou muito baixo os métodos apresentaram os mesmos diagnosticos na maioria dos
casos, porém em faixas de risco intermediario nem sempre houve consenso entre os
métodos.

No ano de 2006 foi elaborado um documento de consenso pelo Technical
Committee on Musculoskeletal Disorders da I|EA - International Ergonomics
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Association, e apoiado pela ICOH - International Commission on Occupational Health
(COLOMBINI et al., 2006), no qual recomendam a aplicacdo do indice OCRA como
ferramenta de avaliagdo ergonémica.

Em 2007 foi elaborada a norma européia denominada EN 1005-5 - Seguranga
de maquinas - Desempenho fisico humano - Parte 5: Avaliacdo de riscos para
manuseio repetitivo em alta freqiéncia (CEN, 2007). Nessa norma, cujo escopo €&
similar & NBR ISO 11228-3, indica-se o indice OCRA como ferramenta de analise
detalhada de esforgos repetitivos.

Desta forma, esse estudo optou por aplicar o indice OCRA para a construcéo
de seu posto de trabalho e consequente dimensionamento de tarefas, seguindo
portanto as recomendagdes da NBR ISO 11228-3 (ISO, 2015), na EN 1005-5 (CEN,
2007) da IEA - International Ergonomics Association (COLOMBINI et al., 2006).

2.4 METODO OCRA

Desde os anos 80 até hoje a incidéncia de patologias dos membros superiores
estd em ascenséo, até chegar ao ponto que nos Estados Unidos e na Europa ja
representam mais de 50% de todas as patologias ocupacionais (COLOMBINI et al.,
2014). Diante dessa situacao, em 1996 os pesquisadores Colombini e Occhipinti
iniciaram o desenvolvimento do Método OCRA - Occupational Repetitive Actions para
analise ergondmica e prevencao do risco por movimentos repetitivos de membros
superiores, publicado pela primeira vez em 1998 (OCCHIPINTI, 1998).

Ao longo dos anos o método recebeu atualizagbes e derivagdes, como por
exemplo o Checklist OCRA, o qual também analisa movimentos repetitivos, porém de
maneira menos detalhada (OCCHIPINTI et al., 2006).

A versao atual do indice OCRA esta publicada nas normas NBR ISO 11228-
3 (ISO, 2015), na EN 1005-5 (CEN, 2007), no artigo de 2006 denominado “The OCRA
Method: Assessment of Exposure to Occupational Repetitivo Actions of the Upper
Limbs” (OCCHIPINTI; COLOMBINI, 2006) e também em livros (COLOMBINI;
OCCHIPINTI; SANTINO; et al., 2014)

O objetivo de aplicar o indice OCRA é estimar o risco ao qual o trabalhador
esta exposto ao executar atividades repetitivas utilizando seus membros superiores,

em fungdo do numero de Agdes Técnicas Reais e Recomendadas.
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Uma acé&o técnica € uma agao manual elementar necessaria para completar
as tarefas de um ciclo, envolvendo um ou mais musculos. Alguns exemplos de ag¢des
técnicas sado: mover, alcangar, pegar, posicionar, reposicionar, segurar, sustentar,
inserir, puxar, empurrar, acionar, abrir, fechar, girar, parafusar e cortar (COLOMBINI,
OCCHIPINTI; SANTINO; et al. (2014).

No Quadro 5 a seguir, sdo apresentadas as definicbes completas de alguns
movimentos considerados ag¢des técnicas que sdo mais frequentes em analises de
esforgos repetitivos. No entanto, as Agdes Técnicas ndo sdo limitadas as citadas

anteriormente e nem limitadas ao Quadro 5, a seguir.

Quadro 5 — Detalhamento de a¢ées técnicas

Acédo Técnica Definigao

O ato de pegar um objeto com a m&o ou com os dedos com a finalidade de
executar uma atividade.

Pegar

Posicionar ou

L . Ato de posicionar um objeto ou uma ferramenta em um ponto pré-estabelecido.
Reposicionar

Ato de manter um objeto na mao entre Pegar e Posicionar por um tempo

Segurar . .
superior a 5 segundos consecutivos.
I . Ato de introduzir um objeto em um ponto profundo e estreito que exige um
nserir ; . :
movimento linear antes de chegar ao ponto de destino.
Puxar ou
Empurrar Ato de puxar ou empurrar um objeto obtendo um deslocamento de lugar.
Retirar Ato de tirar um objeto ou ferramenta de um lugar profundo e que exige

movimento linear antes de iniciar a trajetoria de destino.
Fonte: Adaptado de Colombini; Occhipinti; Santino; et al. (2014)

O indice OCRA é composto por quatro fatores de avaliacdo, os quais estio
listados a seguir e descritos com detalhes nos topicos seguintes (OCCHIPINTI;
COLOMBINI, 2006):

- Forga: o esforgo fisico realizado pelo trabalhador durante cada Acao
Técnica;

- Posturas e Movimentos Inadequados: analise postural dos ombros,
cotovelos, punhos e mao/dedos;

- Repetitividade: presenga de eventos (definidos em ciclos ou Agdes Técnicas)
que sao repetidos ao longo do tempo sempre da mesma forma;

- Recuperacao: periodo de tempo presente dentro do turno, onde o

trabalhador ndo executa acdes repetitivas;
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Existe ainda mais um fator de risco denominado Fatores Complementares que
pode vir a influenciar o valor final do indice OCRA, tais como uso de martelos,
ferramentas, presencga de vibragdes, ritmo imposto pela maquina, entre outros. No
entanto, tais fatores nem sempre estarao presentes nas tarefas e necessitam de
analise detalhada a parte.

O indice representa a relagao entre o numero de Agdes Técnicas Reais (ATA)
realizadas durante o turno de trabalho e o numero de Ac¢des Técnicas Recomendadas
(RTA), conforme a Equacédo 1 (COLOMBINI; OCCHIPINTI; SANTINO; et al., (2014) e
ISO, 2015).

OCRA= ATA
" RTA

O numero de Ag¢des Técnicas Reais (ATA) é determinado multiplicando a
Frequéncia de Agdes Técnicas (f) por minuto pela duragdo liquida (f) da tarefa

repetitiva por turno, em minutos (ISO, 2015):

(2)
ATA=f

A Frequéncia de Agdes Técnicas (f) é calculada através da Equacéo 3, e leva
em consideracdo o Numero de Ag¢des Técnicas em um ciclo repetitivo, denominado

ntc e o Tempo de Ciclo, em segundos, denominado fc.

f=nTc.E

O numero de Agdes Técnicas Recomendadas (RTA), apresentado
anteriormente na Equagao (1) € formulado de acordo com a observagédo dos cinco

fatores citados acima, e calculado através da Equacéo 4 (CEN, 2007).
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(4)

n
NRTA= z [Kr (Fivg -Pr-Reng-Avg) <t (R *t)
=1

Onde:

RTA = Agdes Técnicas Recomendadas

n = numero de tarefas repetitivas realizadas durante o turno;

J = tarefa repetitiva genérica;

ki = constante de frequéncia de ag¢des técnicas por minuto (=30);

Fv = multiplicador de forga em cada tarefa repetitiva j;

Pwm = multiplicador de postura em cada tarefa repetitiva j;

Rem = multiplicador de repetitividade em cada tarefa repetitiva j;

Awm = multiplicador de fatores complementares em cada tarefa repetitiva j;

t = duragao liquida, em minutos, de cada tarefa repetitiva j

Rcm = multiplicador de recuperagao, sendo unico para trabalhos com uma ou
mais tarefas;

tm = multiplicador de duragao liquida de todas as tarefas repetitivas durante

um turno, sendo Unico para trabalhos com uma ou mais tarefas;

Nos topicos a seguir estdo demonstrados como cada fator multiplicador
apresentado na Equacido 4 deve ser determinado, de acordo com observacgoes,
filmagens de videos para serem assistidos e analisados em camera lenta e consulta

as normalizagées do indice OCRA.
2.4.1 Multiplicador de Forga: Fm

O uso da forca é levado em consideracdo pelo indice OCRA devido ao
desgaste e fadiga muscular que ocorrem também na execu¢do de movimentos
repetitivos. Quando possivel, a redugao da fadiga nas condigdes de trabalho resultaria
em menos reclamagdes sobre problemas musculoesqueléticos (BARTUZI et al.,
2012).
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O método mais eficaz para andlise de fadiga muscular € a eletromiografia
(Bartuzi et al., 2012; Colombini et al., 2014). No entanto no Método OCRA recomenda-

se a aplicagdo da Escala de Borg, pois busca-se uma avaliagdo mais rapida do uso

da for¢a. De acordo com Occhipinti e Colombini (2006), a aplicagao da escala de 10

pontos desenvolvida por Borg apresentou resultados satisfatérios e comparados a

eletromiografia quando aplicada ao indice OCRA.

Tabela 1 — Escala de Borg

o

Nenhuma forga

@mﬂmmhwl\)—\ﬁ

-
o

Muito fraco (apenas perceptivel)
Muito fraco
Fraco
Moderado
Razoavelmente forte
Forte
Muito forte

Muito forte (quase maxima forga)

Fonte: Adaptado de Borg (1982)

Apos o trabalhador avaliado escolher dentro da Escala de Borg qual valor

representa a sua forca durante a execucao de cada Acéo Técnica, utiliza-se a Tabela

2 para determinar o valor do Multiplicador de Forga Fw no indice OCRA.

Tabela 2 -

Multiplicador de Forga Fu

Nivel de forga

% da Contracao Voluntaria Maxima

Escala de Borg

Multiplicador de Forga, Fu

5 10 20 30 40 =50
0,5 1 2 3 4 25
1 0,85 065 0,35 0,2 0,01

Fonte: Adaptado de ISO (2007)
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2.4.2 Multiplicador de Postura: Pwu

A descricao das posturas é fator chave na correta execu¢ao do método OCRA.
Os membros superiores devem ser avaliados individualmente, ou seja, devem ser
feitas analises separadas do brago esquerdo e do brago direito. Além da avaliagao
individual de cada membro, deve-se considerar as posturas de quatro regides
individuais dos bracos: ombro, cotovelo, punho e mao/dedos.

Todas as posturas encontradas no ciclo devem ser avaliadas em funcao da
porcentagem de tempo que ocupam dentro do ciclo. Por isso, € extremamente
recomendavel a filmagem detalhada de varios ciclos completos de movimentos
repetitivos, para posterior analise em camera lenta. Cada postura deve ser avaliada e
classificada da seguinte forma, segundo a NBR ISO 11228-3 (1SO, 2015):

- Menos 1/3: 1% a 24% do tempo de ciclo;
- 1/3: 25% a 50% do tempo de ciclo;
- 2/3: 51% a 80% do tempo de ciclo;

- 3/3: mais de 80% do tempo de ciclo;

Os tipos de posturas analisados no indice OCRA sdo apresentadas nas
Figuras 3 a 6, obtidas da norma EN 1005-5 (CEN, 2007).

Figura 3 — Posturas e movimentos dos ombros

3 +80°

OD
Fonte: CEN (2007)
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Figura 4 — Posturas e movimentos dos cotovelos

Fonte: CEN (2007)

Figura 5 — Posturas e movimentos dos punhos: flexao palmar (esq.) e extensao dorsal (dir.)

Fonte: CEN (2007)

Figura 6 — Posturas e movimentos dos punhos: desvio ulnar (esq.) e radial (dir.)

Fonte: CEN (2007)

Para as maos, além da postura deve-se avaliar a maneira como o trabalhador
segura os objetos necessarios a execugao da tarefa. Existem quatro tipos (Figuras 7
a 9) de pegas diferentes na metodologia OCRA: pinga (pinch), preensdo em gancho

(hook grip), precisao (power grip) e preensao palmar (palmar grip).
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Figura 7 — Exemplos de pega em pinga (pinch)

Fonte: CEN (2007)

Figura 8 — Exemplos de preensdo em gancho (hook grip)

&

Fonte: CEN (2007)

Figura 9 — Exemplos de pegas de precisao (power grip) e preensao palmar (palmar grip)

&

Fonte: CEN (2007)

ApOs realizadas as observacdes da execucao do trabalho e caracterizadas as
posturas, utiliza-se a Tabela 3 para determinar o fator Multiplicador de Postura P,
porém apenas a pontuagdo mais alta em cada agao técnica sera considerada no
célculo final do indice OCRA (OCCHIPINTI; COLOMBINI, 2006).



Tabela 3 — Multiplicador de Postura Pw
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Proporgao do tempo de ciclo

Postura e/ou movimento Mer;c/:g de 13 2/3 3/3
inadequado
De 1% a De 25% a De 51% a Mais que
24% 50% 80% 80%
Cotovelo | Supinagao = 60°
Extenséo (= 45°)
Punho | flexdo (= 45°) 0,7 0.6 0.5
Mo Pega em gancho
ou palmar
Pronagéo (= 60°)
1
Cotovelo .o ~
flexao/extensao
(= 60°)
Desvio 1 0,7 0.6
Punho radial/ulnar
(= 20°)
Mao Pega em pinga

Fonte: Adaptado de ISO (2007)

2.4.3 Multiplicador de Repetitividade: Rem

O esforgo repetitivo, e consequentemente suas patologias, esta diretamente

ligado a frequéncia em que uma agao é executada, ou seja, quantas vezes uma agao

ou processo é realizado por unidade de tempo. A repetitividade € a presenca de

eventos (ciclos, acdes técnicas) que sao repetidas ao longo do tempo sempre da
mesma maneira (OCCHIPINTI; COLOMBINI, 2006).

O fator Multiplicador de Repetitividade, Rem, depende de uma analise

detalhada do ciclo. Para tanto, recomenda-se que o ciclo seja filmado para ser
analisado em detalhes em camera lenta (OCCHIPINTI; COLOMBINI, 2006).

Apos a identificacao do ciclo, identificacao das acgdes técnicas e identificacao

da repetitividade do ciclo, aplica-se a Tabela 4 para determinagdo do fator

multiplicador.
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Tabela 4 — Multiplicador de Repetitividade: Rewm

A tarefa possui as mesmas agodes técnicas
por pelo menos 50% do tempo do ciclo 0,7

Tempo de ciclo menor que 15 segundos

Demais situagoes 1
Fonte: Adaptado de ISO (2007)

A Tabela 4 demonstra que o Multiplicador de Repetitividade da-se em fungao
do tempo de ciclo (menor que 15 segundos) ou pela repetitividade de uma mesma

acao técnica por mais da metade do tempo do ciclo.

2.4.4 Multiplicador de Recuperagao: Rem

A avaliacao de risco pelo método OCRA busca fornecer um diagnéstico sobre
o posto de trabalho. Para atingir este objetivo, é necessario conhecer todas as
caracteristicas do posto de trabalho analisado, o que inclui também periodos de
recuperacao.

Um periodo de recuperagao ocorre quando os membros superiores que sao
utilizados na execucdo da tarefa repetitiva estdo em inatividade fisica. As pausas
devem ter duracao de pelo menos 10 minutos para que ocorra a recuperagao muscular
necessaria para ser considerado um tempo de recuperagao valido (ABNT ISO, 2014).
Se o periodo de trabalho for menos que uma hora, deve-se aplicar uma relagéo de 5:1
para o tempo de recuperacéo entre o tempo de trabalho e o tempo de recuperacao
(ABNT ISO, 2014).

A principal caracteristica dos tempos de recuperacdo € a auséncia de
execucao de movimentos repetitivos dos membros superiores. Alguns exemplos de

periodos de recuperagao sao:

- Intervalos: pausas planejadas para descanso, café, hidratacao e refeigao;

- Tarefas visuais de controle;

- Periodos dentro do ciclo em que o trabalhador execute tarefas diferentes da
principal e que permitam o descanso total da musculatura por pelo menos 10

segundos seguidos, frequentemente.
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Apos a identificagdo de todos os periodos de recuperagao, deve-se
determinar o numero de horas de trabalho nao recuperadas. A hora anterior aos
periodos de recuperacdo citados anteriormente, desde que tenham pelo menos a
duracado de 10 minutos, pode-se considera-la como uma hora recuperada. Assim,

utiliza-se a Tabela 5 para determinar o fator Multiplicador de Recuperacéao Rcwm:

Tabela 5 — Multiplicador de Recuperacéo Rcm

Horas néao

0 1 2 3 4 5 6 7 8
recuperadas

Multiplicador de

= 1 09 080 0,70 060 045 0,25 0,10 0
Recuperagao Rcm

Fonte: Adaptado de ISO (2007)

2.4.5Multiplicador de Fatores Complementares: Am

Os fatores complementares buscam descrever caracteristicas que nao se
encontram nas categorias anteriores, porém podem dificultar a execucédo de
atividades repetitivas. Tais fatores podem ser tanto fisico-mecanicos como fatores

organizacionais. Alguns exemplos de fatores complementares segundo a ISO (2007):

- Uso de ferramentas vibratérias;

- Acbes que gerem contragolpe (martelo, picareta, etc);

- Acbes que exigem exatiddo absoluta (tolerancia de 1 mm a 2 mm no
posicionamento de um objeto);

- Exposigao a superficies e ambientes frios;

- Objetos manejados que sejam escorregadios;

- Uso de luvas que interfiram na movimentacéo;

- Ritmos de trabalho determinados pela maquina, como esteiras e

cronbmetros.

Observados todos os fatores complementares presentes em cada ciclo,
aplica-se a Tabela 6 para a determinacdo do fator Multiplicador de Fatores
Complementares Awu. Poré, se fatores complementares estiverem ausentes na maior

parte do tempo, aplica-se Av= 1.



Tabela 6 — Multiplicador de Fatores Complementares Awm

Se um ou mais fatores complementares estiverem presentes ao 095
mesmo tempo por 1/3 (de 25% a 50%) do tempo do ciclo ’

Se um ou mais fatores complementares estiverem presentes ao 0.90
mesmo tempo por 2/3 (de 51% a 80%) do tempo do ciclo ’

Se um ou mais fatores complementares estiverem presentes ao 0.80
mesmo tempo por 3/3 (mais de 80%) do tempo do ciclo ’

Fonte: Adaptado de ISO (2007)

2.4.6 Multiplicador de Duracgao Liquida: tm
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O fator Multiplicagdo de Duragéo Liquida tv precisa ser aplicado pois nem

sempre o trabalhador fica em apenas um posto de trabalho, podendo executar

atividades repetitivas durante apenas uma parcela do seu turno de trabalho (ISO,

2015). Além disso, podem haver intervalos de tempo entre o inicio do turno e o inicio

do trabalho repetitivo devido a deslocamento e setup de maquina, valendo a mesma

situacao para a saida do posto de trabalho.

Diante dessa situacao, o Multiplicagcao de Duragao Liquida deve ser atribuido

através da Tabela 7. Nota-se que sao apresentados na Tabela 7 também os

multiplicadores interpolados, os quais segundo a ABNT ISO (2014) devem ser

aplicados quando multiplicadores mais precisos forem necessarios.

Tabela 7 — Multiplicador de Duragao Liquida ty

Tempo total de tarefas repetitivas

durante o turno (minutos) <120 | 120-239 | 240-480 | >480
Multiplicador de Duragéo Liquida tu 2 1,5 1 0,5
Multiplicadores Interpolados
<121 | 121-180 | 181-240 | 241-300 | 301-360 | 361-420 | 421-480 | > 480
2 1,7 1,5 1,3 1,2 1,1 1 0,5

Fonte: Adaptado de ISO (2007)

2.4.7 Interpretacéo do indice OCRA

Conforme citado anteriormente, o método OCRA avalia cinco critérios para a

sua analise: forca, posturas e movimentos inadequados, repetitividade, recuperagao

e fatores complementares.
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Uma vez que todos esses fatores foram analisados e foram atribuidos os
devidos fatores multiplicadores para cada item, o valor final do indice OCRA é obtido
através da aplicagdo da Equacao 1. O resultado obtido deve ser interpretado segundo
a Tabela 8.

Tabela 8 — Calculo e interpretacdo do indice OCRA

indice OCRA Nivel de Risco Consequéncias

Deve-se melhorar os fatores de risco

Risco muito baixo  estruturais (posturas, forga, agdes
Limitrofe técnicas, etc.) ou tomar outras

medidas organizacionais.

Amarela | 2,2< OCRA<3,5

Fonte: Adaptado de CEN (2007), Colombini et al. (2014) e ISO (2015)

Conforme o nivel encontrado, a Tabela 8 apresenta também as
consequéncias e agdes indicadas para cada nivel de diagndstico. Apos efetuadas as
corregdes nos postos de trabalho, recomenda-se a reaplicacdo do indice OCRA para
validagao das melhorias e corre¢des implementadas.

Acima do nivel vermelho, ou seja, OCRA maior do que 3,5 o posto de trabalho
€ considerado inaceitavel. No entanto os postos de trabalho podem atingir niveis muito
maiores de valores para o indice OCRA. Para permitir maior precisdo de avaliacdes,
a CEN (2007) e ISO (2015) fornecem ainda mais trés niveis de interpretacdo apenas

do nivel vermelho do indice OCRA, conforme a Tabela 9.

Tabela 9 — Diagnésticos do indice OCRA

Zona indice OCRA Nivel de Risco
Amarela 2,2<OCRA <£3,5 Risco muito baixo
Laranja 3,5<0CRA <45 Risco baixo

Fonte: Adaptado de CEN (2007) e 1ISO (2015)
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2.5 TERMOGRAFIA INFRAVERMELHA

A antecipagao e identificagdo dos riscos sao as tarefas chave da Engenharia
de Seguranca no Trabalho. A seguranga € obtida através de projetos de postos de
trabalho, do ambiente e da organizagao do trabalho que levam em consideragao nao
apenas a tarefa, mas também as capacidades e limitagées de cada trabalhador (IIDA,
2016).

Inovar em agdes de prevengdo pode tornar-se uma grande ferramenta
competitiva, aliada a tecnologia que, conforme afirmam Gutiérrez e Palacios (2015), é
uma das maiores ferramentas de inovagao. Postos de trabalho bem projetados e
planejados podem aumentar a satisfacao e eficiéncia das tarefas executadas pelos
trabalhadores, o0 que gera menos riscos a saude e maior produtividade para a empresa
(BUCKLE et al., 2012).

A Ergonomia, que inicialmente foi uma ciéncia baseada na observacgao,
também avancga conforme novas tecnologias sdo desenvolvidas e recebem novas
aplicagdes (LIN et al., 2018). Tecnologias que as vezes sao criadas para aplicagdes
totalmente diferentes da Ergonomia e Fatores Humanos, como entretenimento,
comunicagoes, transporte entre outros, quando aplicados com o viés ergonémico
podem se tornar ferramentas poderosas de analise.

Como exemplo de tecnologias aplicadas a propdésitos diferentes do inicial tem-
se o sensor de movimentos Kinect da Microsoft™, desenvolvido para jogos de video
game que captam o movimento do usuario e o utilizam para movimentar um
personagem em um jogo eletrdnico, foi aplicado para analise de posturas por Diego-
Mas e Alcaide-Marzal (2014), Dutta (2012) e Pacheco et al. (2016).

Um outro exemplo foi desenvolvido por Yang et al. (2017), através de um
aplicativo para celular que permitiu determinar a elevagao do brago e a velocidade
angular de movimentos dos membros superiores. O aplicativo foi instalado em um
celular e fixado no braco do participante do estudo, de modo que através dos sensores
ja presentes no telefone e o uso do software foi possivel transformar o mesmo em
uma ferramenta ergonémica.

A tecnologia da termografia infravermelha também teve sua origem com

aplicacgoes diferentes das ergonémicas. Uma imagem termografica, também chamada
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de termograma infravermelho, € uma imagem da distribuicao de temperatura ao longo
de um alvo (RING; AMMER, 2012) com diversos tipos de aplicagdes.

As cameras termograficas atuam em uma porgdo do espectro
eletromagnético, onde todo corpo cuja temperatura esteja acima do zero absoluto esta
constantemente emitindo radiacdo eletromagnética (LAHIRI et al., 2012). Esta
pequena parcela do espectro eletromagnético € denominada infravermelho, e pode

ser observada na Figura 10, sob o n° 4.

Figura 10 — O espectro eletromagnético
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Fonte: (BERGMAN e LAVINE, 2019)

Na Figura 11, observam-se as divisbes do espectro eletromagnético de
acordo com o seu respectivo comprimento de onda, sendo: 1 — Raio x, 2 — Ultravioleta,
3 — Luz Visivel, 4 — Infravermelho, 5 — Microondas e 6 — Ondas de radio (FLIR, 2015).
O infravermelho esta contido no intervalo de comprimento de onda de 0,75 a 1000

Mm, porém ainda é dividido em outros intervalos, sendo:

- NIR (near infrared): 0,76 a 1,5 ym;
- MIR (medium infrared): 1,5 a 5,6 ym;
- FIR (far infrared): 5,6 a 1000 pm.

Radiacao térmica € um dos diversos meios de transferéncia de calor, sendo
este aquele que ocorre por meio de ondas eletromagnéticas, e portanto, que pode

ocorrer inclusive no vacuo (diferentemente da condugéo e convecgéo). Portanto, a
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radiacdo pode ser vista como a propagacdo de ondas eletromagnéticas, e a
magnitude da radiagdo varia com o comprimento de onda (BERGMAN E LAVINE,
2019).

Para aplicar a tecnologia de cameras termograficas, é necessario conhecer a
emissividade do objeto ou superficie que deseja-se conhecer a temperatura. A
emissividade é definida como a taxa na qual a radiagao é emitida de uma superficie
(BERGMAN e LAVINE, 2019). Ja a irradiagéo é taxa na qual a radiag&o incide sobre
uma superficie (BERGMAN e LAVINE, 2019).

Um corpo negro é considerado um emissor e absorvedor perfeito, pois ele
absorve toda a radiagdo que incide sobre ele e irradia um espectro constante de
acordo com a Lei de Planck (BERGMAN e LAVINE, 2019; LAHIRI et al., 2012),
tornando-se assim um padrao de comparacéao para superficies reais.

A Lei de Planck, também chamada de Distribuicdo de Planck, é apresentada
na Equacéao 5. A Lei de Planck representa o poder emissivo espectral (E) de um corpo
negro, A € o comprimento de onda, /) representa a radiancia espectral de acordo com
o comprimento de onda, onde C1 = 3,742 x 108 W. ym*/m?, C2=1,439 x 10* yum.Ke T
€ a temperatura absoluta do corpo negro,

(5)
Gy

25 [exp(“?/ 47) — 1]

Eyen(AT) =1y cn(AT) =

A Lei de Planck permite concluir que a radiagdo térmica emitida varia
continuamente de acordo com o comprimento de onda; que conforme a temperatura
aumenta, a radiacao emitida também aumenta (BERGMAN e LAVINE, 2019).

O poder emissivo hemisférico total, E (W/m?), segundo Bergman e Lavine
(2019), é a taxa na qual a radiagdo é emitida em todos os comprimentos de onda
possiveis e em todas as diregdes possiveis (por unidade de area), e é dada pela
Equacao 6:

(6)

E= JOOOEA_(T)a’A
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Ao substituir a Equacgao 5 na Equacéo 6, e realizar a integracéo, obtém-se a

Lei de Stefan-Boltzmann apresentada na Equagédo 7, cuja constante de Stefan-
Boltzmann é dada por ¢ = 5,670x108 W/(m2.K#).

(7)

E.,=oT*

Para superficies reais, ou seja, diferentes de um corpo negro que é um
emissor e absorvedor perfeito, a Lei de Stefan-Boltzmann é adaptada para a Equagao
8:

(8)
E =¢goT*

Na Equacdo 8, tem-se que € € a emissividade de uma superficie em um
comprimento de onda fixado e uma temperatura absoluta T, sendo que para um corpo
negro a emissividade é 1, enquanto outros materiais nao ideais possuem emissividade
sempre menores do que 1 (LAHIRI et al., 2012). A Tabela 10 apresenta alguns valores

de emissividade para diversas superficies reais.

Tabela 10 — Exemplos de emissividade para superficies reais

Material Temperatura (°C) Emissividade
Tijolo comum 17 0,81-0,86
Asbesto 20 0,96
Concreto 20 0,92
Cobre polido 100 0,03
Prata polida 100 0,03
Ouro polido 130 0,018
Titanio polido 200 0,15
Borracha 20 0,95

Fonte: Adaptado de FLIR (2015)

Neste estudo, a superficie real que deseja-se conhecer a temperatura através
do uso de cameras termograficas é a pele humana. Segundo Lahiri et al. (2012) a pele
humana possui diferencas minimas de emissidade quando comparadas em relagao a

cor. A pele negra apresenta emissividade de 0,98 + 0,01, a pele branca apresenta
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emissividade de 0,97 + 0,02 e a pele apds sofrer queimadura apresenta emissividade
0,97 + 0,02.

No entanto, existem autores que indicam que a cor da pele ou ragca nao
interferem na emissividade da pele (ABATE et al, 2013). Segundo Fernandez-Cuevas
et al. (2015) em seu extenso trabalho de revisdo, ndo ha um consenso entre os
pesquisadores sobre qual valor deve ser utilizado para estudo com pele humana, mas
que a maior parte dos estudos recentes adota o valor de 0,98 para emissividade da
pele humana, sendo este também o valor adotado no presente estudo.

2.5.1 Aplicagdes da Termografia Infravermelha

Alguns exemplos do emprego de termografia infravermelha sao: detecgao de
danos estruturais por umidade, curto circuitos em redes elétricas, oxidacgao,
deficiéncias de isolamento, correntes de ar, entre outras que podem ser visualizadas
na Figura 11 (FLIR, 2018; Rogalski, 2011).

Figura 11 — Imagem termografica mostrando uma estrutura danificada por umidade (esquerda)
e fusiveis oxidados (direita

A termografia infravermelha é uma tecnologia que recentemente passou a ser
aplicada na saude de seres humanos para diagnostico (FAUST et al., 2014), aliada a
diferentes tecnologias que também fazem uso de imagens para diagnésticos.

O uso de imagens na area médica permite obter informagdes que ndo sao
visiveis a olho nu. Existem tecnologias de imagem consagradas, como por exemplo:
ressonancia magnética, ultrassom, raio X, radiagdo ultravioleta, cintilografia,

artroscopia e recentemente a termografia infravermelha.
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Na imagem de Hildebrandt et al. (2010), Figura 12, observam-se exemplos de

diagndsticos de patologias em seres humanos através do uso de imagens.

Figura 12 - Modalidades de imagem tipicas dentro do espectro eletromagnético

Comprimento Modalidade Informacdes
de onda de imagem médicas

Baixa Anatomia, Edema,

Ondas de radio

H Imagem por st
Energia Fluxo, Composicio
9 102 REM Quimica
Micro-ondas Anatomia, Fluxo

102 Ultrassom Caracteristicas da

estrutura de tecidos

Anatomia e Fisiologia,
Temperatura da
superficie

Imagem por

Infravermelho
Infravermelho

10
Luz visivel Anatomia da estrutura
& Artroscopia intra-articular,
18 Inflamacgao
Ultravioleta Radiacéo Cicatrizagéo/‘l’eragia
Ultravioleta da pele, Inflamagao
108 crénica
i Rai6X Anatomia
1010 410 Lesbes Osseas
A
Raios Gama Fisiologia,
1012 Cintilografia Inflamacé&o,
Alta Metabolismo 6sseo

Energia

Fonte: Adaptado de Hildebrandt et al. (2010)

Percebe-se que na grande maioria das técnicas apresentadas na Figura 13 a
tecnologia aplicada é complexa, provida por equipamentos grandes e caros e que
comumente sdo encontrados apenas dentro de hospitais e laboratérios. Essas

ferramentas nao sao praticas e portateis ao ponto de ser possivel que um profissional
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de Ergonomia possa leva-la ao ambiente laboral e efetue analises ergonémicas com
tais equipamentos.

Nesse sentido, a tecnologia das cameras termograficas destaca-se e
apresenta potencial de novas aplicagdes e que possui diversas vantagens. Listadas a
seguir uma série de vantagens do uso de cameras termograficas em aplicagdes na
area de saude e que, em termos gerais, ndo apresentam riscos a saude dos usuarios
(CAMARGO et al., 2012).

- Isenta de risco de causar danos por radiacdo ao paciente (FAUST et al.
(2014);

- Nao invasiva (DIBAI-FILHO et al., 2015);

- Nao exige contato com a pele do paciente (SZENTKUTI et al., 2011);

- Economicamente acessivel (NG, 2009);

- Indolor (NG, 2009).

As aplicagdes da termografia em seres humanos estdo aumentando ao longo
do tempo com o surgimento de novos estudos, como por exemplo as publicagdes de
Lahiri et al. (2012), Sousa et al. (2017), Faust et al. (2014), Ng (2009), Szentkuti et al.
(2011), Vardasca et al. (2012), Ring e Ammer (2012) e Zaproudina et al. (2006). As

aplicagbes em medicina levantadas por esses autores sao:

- Estudos de termorregulacao;

- Assimetrias térmicas;

- Deteccéo de cancer de mama,;

- Diagnéstico de problemas vasculares em diabéticos;
- Diagnéstico de febre, em diversos tipos de condigdes fisioldgicas;
- Analises odontoldgicas;

- Monitoramento da presséo sanguinea;

- Diagnéstico de problemas ésseos;

- Diagnostico de problemas oculares;

- Diagnéstico de doencgas do figado e rins;

- Aplicagdes ginecoldgicas;

- Analise cerebral e de personalidade;
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Aplicagdes da termografia infravermelha para analise de situagdes de
trabalho, exercicios e esportes ja existem, conforme publicado em artigos cientificos
encontrados na pesquisa bibliografica realizada neste trabalho.

Andrade Fernandes et al. (2014) analisaram as mudancgas de temperatura da
pele antes, durante e apds exercicios fisicos, bem como analisaram se a hidratagao
adotada foi eficiente. Guertler et al. (2016) analisaram a saude de trabalhadores da
producdo de ostras no Brasil utilizando uma camera termografica FLIR™ para
observar as variagdes de temperatura das costas, ombros e maos apos a remogao
das redes de pesca da agua. Na Figura 13 é possivel observar as variagdes de

temperatura encontradas antes (B) e depois (A) da execugao do trabalho.

Fonte: Guertler et al. (2016)

2.5.2 Fatores de influéncia para aplicacdo de termografia infravermelha em seres
humanos

As aplicacbes de termografia infravermelha em medicina necessitam de
cuidados especiais para que os diagnosticos nao sejam afetados, ja que analisam as
variagbes de temperatura da superficie da pele, a qual esta sujeita a outros fatores
que podem influenciar a temperatura da pele.

Fernandez-Cuevas et al. (2015) publicaram um estudo de revisdo no qual
organizaram e analisaram os fatores que podem influenciar uma analise termografica,

através de uma extensa revisdo bibliografica utilizando como espago de tempo 20
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anos. Conforme pode ser visto no Apéndice A desse trabalho, esse artigo foi
classificado como o 6° mais importante.

Os métodos de Fernandez-Cuevas et al. (2015) incluem o uso de palavras-
chave que sado frequentemente utilizadas como sinbnimos em termografia
infravermelha (infrared thermography, thermal imaging, thermology, infrared, IR
imaging, thermal video) e uma lista de fatores de influéncia como lesdes, consumo de
café e regides de interesse. Prevaleceram estudos publicados em inglés, aplicados
em seres humanos e onde a temperatura da pele foi medida sem contato, através de
termografia infravermelha. Ao todo foram utilizados 453 artigos neste levantamento
bibliografico.

As conclusbes da pesquisa supracitada permitiram classificar os fatores de
influéncia em analises termograficas em seres humanos em trés categorias
(FERNANDEZ-CUEVAS et al., 2015):

- Fatores ambientais: referentes ao local em que a avaliagdo termografica é
realizada, envolvendo parametros como ventilagao, tamanho, umidade e temperatura;

- Fatores técnicos: fatores relacionados ao equipamento utilizado para a
coleta do termograma infravermelho, como a qualidade da camera termografica,
protocolo experimental e regides de interesse;

- Fatores individuais: sao fatores relacionados a cada sujeito analisado, como
género, idade, medicagdes, entre outros. Esta categoria ainda subdivide-se em mais

duas categorias: fatores intrinsecos e extrinsecos;

As trés categorias de fatores de influéncia s&o apresentadas na Figura 14.
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Figura 14 — Fatores de influéncia na aplicagdao de termografia infravermelha em seres humanos
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Fonte: Adaptado de Fernandez-Cuevas et al. (2015)

2.5.2.1 Fatores Ambientais

A Tabela 11 apresenta os fatores ambientais de influéncia na aplicagao de
termografia infravermelha em seres humanos segundo Fernandez-Cuevas et al.
(2015).
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Tabela 11 — Fatores ambientais de influéncia na aplicacdo de termografia infravermelha

Fatores Ambientais

Critério Recomendagé6es e/ou Caracteristicas
Tamanho da sala Tamanho minimo: 2 x 3 m, ou maior.
Temperatura ambiente De 18°C a 25°C
Umidade relativa De 40% a 70%

Nao declarada na maioria dos estudos (requer

Pressao atmosférica . . . -
maiores investigacoes)

Eliminar o maximo possivel de fontes de radiagao,
Fontes de radiagao como: luz (natural e artificial), janelas, correntes de ar,
dutos de aquecimentos, tubulagdes, etc.

Fonte: Adaptado de Fernandez-Cuevas et al. (2015)

Gbémez Carmona apud Fernandez-Cuevas et al. (2015) buscaram determinar
a correlacao entre alguns fatores ambientais de influéncia em analises termografica,
chegando a concluséo de que a temperatura ambiente é a mais influente (r = 0,96) e
a umidade relativa é a menos influente (r = 0,05).

No que diz respeito a temperatura ambiente, recomenda-se que esteja entre
18°C a 25°C, enquanto Ring e Ammer (2000) justificam este intervalo em fungao da
sudorese em temperaturas acima de 25°C e da possibilidade do paciente tremer em
funcao de temperaturas abaixo de 18°C.

Recomenda-se ainda que sempre exista um indicador eletrbnico da
temperatura ambiente para que a mesma possa ser constantemente monitorada, pois
variacdes maiores do que 1°C em menos de uma hora podem influenciar os resultados
das medicdes.

E pertinente também que exista um cubiculo, biombo ou banheiro préximo ou
dentro do laboratoério de analises, visto que muitas vezes o paciente precisa trocar ou

remover sua vestimenta para o estudo (Ring; Ammer, 2000).

2.5.2.2 Fatores Técnicos

Os fatores técnicos de influéncia em termogramas infravermelhos dizem

respeito a sete itens distintos:

- Validacao;
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- Confiabilidade;

- Protocolo;

- Camera termografica;

- Selecdo das Regides de Interesse — ROI;
- Software de andlise;

- Analise estatistica.
O Quadro 6 apresenta os fatores técnicos de influéncia na aplicacédo de
termografia infravermelha em seres humanos segundo Fernandez-Cuevas et al.

(2015).

Quadro 6 —Fatores Técnicos de influéncia na aplicacdo de termografia infravermelha

Fatores Técnicos

Critério Recomendacgées e/ou Caracteristicas
O uso de equipamentos de termografia infravermelha teve sua eficacia
Validagao comprovada, porém existem erros de até 1°C em relacdo a temperatura
real da pele.

A repetibilidade de dados termograficos mostrou-se maior quando
Confiabilidade aplicadas e comparadas bilateralmente as mesmas Regides de Interesse
(ROI — Regions of Interest) e menores em regides de juntas.

O uso de protocolos consistentes e comprovados melhora os resultados
obtidos. Recomenda-se os diversos estudos de Ring e Ammer, como: Ring

Protocolo e Ammer (2000, 2012) e Ring et al. (2007). O protocolo envolve fatores
como distancia da caAmera, parede e posi¢cao da camera.
Ca Utilizar cameras de qualidade e que apresentem boas caracteristicas de
amera

range de temperatura, resolugao e calibragao.

N&o existe um consenso sobre a escolha de ROI’s, porém autores ja
sugeriram alguns padrdes como em Ammer e Ammer (2016) e Zaproudina
et al. (2008).

Devem ser aplicados softwares para realizar as medigdes por cada pixel da
imagem, bem como obter dados de média e definicdo de ROI’s.
Normalmente o fabricante da cAmera termografica fornece também um
software de andlise.

Selegao das Regides
de Interesse

Software

A maioria dos autores utiliza a média de temperatura de uma ROI para as
suas analises. Porém, normalmente a ROl é desenhada manualmente no
software, o que pode levar ao erro de escolher um ponto de temperatura da
parede, alterando a média da ROI, portanto esse erro deve ser evitado.
Alternativamente, sugere-se utilizar a temperatura maxima de uma ROI, ao
invés da média da mesma.

Analise estatistica

Fonte: Adaptado de Fernandez-Cuevas et al. (2015)

Além das recomendacgdes apresentadas no Quadro 6, um fator primordial é
respeitar o tempo de inicializagdo da camera termografica, que pode variar entre
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segundos e minutos. Deve-se compreender que apesar da camera mostrar uma
imagem, ela ndo necessariamente estara fornecendo uma imagem estabilizada e
fidedigna (Ring; Ammer, 2000), portanto a instru¢ao do fabricante da camera deve ser
respeitada até que a mesma esteja estabilizada no ambiente em que se encontra.
Quanto a montagem da camera, recomenda-se também utilizar um tripé de
estabilizacao e respeitar as distancias recomendadas pelo fabricante em relagéo ao
paciente. Deve-se buscar respeitar o maximo possivel um angulo de 90° entre a
superficie analisada (neste caso a pele do paciente) e as lentes da camera

termografica, para evitar ou diminuir ao maximo as distor¢ées de imagem.

2.5.2.3 Fatores Individuais

O presente tépico ira apresentar os fatores individuais de influéncia em
medi¢cdes termograficas. Os autores Fernandez-Cuevas et al. (2015) dividem as
variaveis pessoais em duas categorias: Intrinsecas e Extrinsecas. As Tabelas 12 e 13

apresentam quais fatores influenciam cada categoria.
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Tabela 12 — Fatores individuais intrinsecos de influéncia na aplicagédo de termografia

infravermelha

Fatores Individuais Intrinsecos

Critério Recomendacg6es e/ou Caracteristicas
Sexo Existem diferengas entre os géneros, porém com razdes ainda incertas. No entanto,
deve-se evitar realizar medi¢gées ao menos durante o ciclo menstrual.
Idade Aparentemente possui relagdo com a temperatura, porém nio se sabe a forga da

Antropometria
Ritmo
circadiano

Densidade de
cabelos

Emissividade
da pele

Histérico
médico
Taxa
metabdlica

Fluxo
sanguineo

Genes

Emocgodes

correlagao entre tais fatores e ndo ha um consenso.

Fatores como altura e peso influenciam, porém o mais influente é a gordura subcutanea,
pois a mesma atua como um isolante térmico

Pesquisas apresentaram dados em que as temperaturas foram maiores tanto na manha
quanto a noite, portanto ndo ha consenso entre os pesquisadores.

Cabelos normalmente aparecem mais frios em termogramas por estarem em equilibrio
com o ambiente. Além disso, a emissividade dos cabelos é diferente da pele.

A emissividade da pele do ser humano ¢ alta e constante, muito proxima da
emissividade de um corpo negro. Autores determinaram valores entre 0,98+0,01, porém
a maioria das pesquisas utiliza como emissividade o valor de 0,98. Além disso, estudos

comprovaram nao haver diferenga de emissividade entre tons de pele.

Cicatrizes, machucados, fraturas e a exposig¢éo solar ao longo de muitos anos podem
influenciar a temperatura da pele.

A tarefa executada pelo paciente afetara a sua taxa metabdlica, portanto comparagdes
entre pacientes devem ser feitas em relagdo a um mesmo nivel de tarefa e taxa.

E um dos maiores fatores de influéncia em analises termograficas por infravermelho,
tendo sua relagao altamente reconhecida entre pesquisadores.

Populagbdes de diferentes regides possuem diferentes respostas metabdlicas, e,
portanto, diferentes temperaturas da pele em fungéo, principalmente, da temperatura
ambiente.

Variagdes de humor afetam a temperatura da pele, principalmente no rosto.

Fonte: Adaptado de Fernandez-Cuevas et al. (2015)

Diante dos fatores individuais intrinsecos apresentados anteriormente, deve-

se buscar reduzir a influéncia dos mesmos. Algumas medidas que podem ser tomadas

em pesquisas envolvem utilizar amostras de ambos 0s sexos, conhecer o historico

meédico e lesdes, evitar a analise de mulheres durante o periodo menstrual, além de

coletar informacdes gerais do paciente como idade e peso.

Em relagéo a taxa metabdlica e emogdes, Ring e Ammer (2000) recomendam

fortemente que o paciente analisado seja levado ao laboratdrio, receba a vestimenta

adequada e tenha um tempo de aclimatagdo ao ambiente e reducdo da sua taxa

metabdlica. O paciente deve, portanto, permanecer no ambiente de avaliacdo na

postura em que sera avaliado, de preferéncia sem conversar, aguardando um tempo

minimo de 10 minutos, porém o tempo recomendado € de 15 minutos.
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A Tabela 13 apresenta os fatores individuais extrinsecos:

Tabela 13 — Fatores individuais extrinsecos de influéncia na aplicagao de termografia

infravermelha

Fatores Individuais Extrinsecos

Critério Recomendagdes e/ou Caracteristicas
Quando possivel, suspender o uso de medicamentos previamente a uma analise
Fatores de termografica, no entanto ndo ha uma lista de medicamentos que devem ser evitados. Evitar
Ingestao ingestao de bebidas alcodlicas (aumento de temperatura da pele), ndo fumar tabaco (causa
vasoconstricdo), evitar a ingestao de estimulantes, principalmente cafeina, chas e
energéticos (aumento de temperatura da pele) e evitar refeicbes pesadas
Oleos e cosméticos podem afetar as medicdes termograficas, devendo ser evitados.
Fatores de | Analgésicos topicos ndo devem ser aplicados no dia de analises. Banhos (quentes ou frios)
Aplicagéao devem ter um intervalo minimo de uma a duas horas antes da avaliagédo, bem como
exposic¢ao solar antes de analise deve ser evitada.
Terapias aplicadas sobre a pele devem ser evitadas em datas proximas a analise
Terapias termografica. Alguns exemplos s&o: crioterapia, eletroterapia, ultrassom, tratamentos com
calor, massagem, acupuntura, hidroterapia, entre outras.
Atividades A execucao de atividades fisicas esta ligada diretamente ao aumento da taxa metabdlica
Fisicas de cada paciente, portanto esportes e exercicios prévios aos estudos devem ser evitados.

Fonte: Adaptado de Fernandez-Cuevas et al. (2015)

Os fatores individuais extrinsecos permitem que o pesquisador possa coletar

os dados de ingestao, aplicacao, terapias e atividades fisicas e saber de antemao que

tais fatores irdo influenciar suas medigdes. No entanto, a melhor atitude é conversar

previamente e informar o paciente ou participante do estudo sobre os fatores listados

na Tabela 13 e orienta-los para que os evitem, dentro do possivel, e que sempre

informem ao pesquisador caso tenham agido de maneira contraria ao recomendado.
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3 METODOLOGIA
3.1 COMITE DE ETICA EM PESQUISA

Este projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da UTFPR, na
Plataforma Brasil, e aprovado sob o n°® CAAE 97755518.6.0000.5547 (Figura 15).

Figura 15 — Aprovacgéao do projeto de pesquisa na Plataforma Brasil
LISTA DE PROJETOS DE PESQUISA:

Pesquisador Ultima
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5547 - Universidade Tecnoldgica Federal PO PO

P 97755518.6.0000.5547 | 2 ANDRE LUIZ SOARES | do Parana
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2
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Fonte: Autoria prépria

3.2 CLASSIFICAGAO DA PESQUISA

A presente pesquisa caracteriza-se como aplicada, pois nao busca apenas
gerar o progresso cientifico, mas também tem por objetivo que seus resultados gerem
aplicagdes praticas para solucionar problemas na realidade (MARCONI; LAKATOS,
2017).

No ponto de vista do objetivo, a pesquisa € descritiva, pois visa descrever,
registrar, analisar e interpretar fenbmenos. Esta pesquisa também é caracterizada
como experimental, pois ha o controle sobre determinados fatores e variaveis, e
busca-se correlacionar as causas e efeitos dos experimentos (MARCONI; LAKATOS,
2017).

Pela sua forma de abordagem, caracteriza-se como uma pesquisa
quantitativa e qualitativa, pois fara uso de indicadores numéricos, com o objetivo de
compara-los com outros dados, também numéricos e também subjetivos (TURRIONI;
MELLO, 2012).

3.3 PLANEJAMENTO DA PESQUISA

A metodologia de execugao da presente pesquisa foi dividida em trés grandes

grupos de atividades: referencial tedrico, experimento e analise de dados. Cada grupo
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de atividades é constituido por pacotes de trabalho, os quais podem ser observados
na Figura 16. Sucessivamente, cada pacote de trabalhos possui subtarefas, que assim

constituem o trabalho realizado nessa tese.

Figura 16 — Etapas da Pesquisa

Analise de
Dados

Referencial
Teodrico

Experimento

8 J

Fonte: Autoria prépria

A estrutura apresentada na Figura 16 busca organizar as etapas da pesquisa
de maneira que permita ao leitor compreender todos os passos executados nesse

projeto e para que os mesmos possam ser reproduzidos em estudos futuros.

3.4 REFERENCIAL TEORICO

Neste tépico sera demonstrada a metodologia utilizada para elaboragao do
referencial tedrico desse trabalho, o qual foi apresentado previamente na Secao 2,
abordando os temas necessarios para execugdo dessa pesquisa.

De modo a comprovar o ineditismo do tema do presente projeto de pesquisa,

bem como encontrar e ordenar os artigos cientificos mais relevantes em relagéo a
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Termografia Infravermelha e Esforgos Repetitivos dos Membros Superiores, aplicou-
se uma metodologia de pesquisa bibliografica denominada Methodi Ordinatio
(PAGANI et al., 2015). A Figura 17 demonstra os pacotes de atividades e as

subtarefas executadas para a elaboracdo da etapa “Referencial Teodrico”.

Figura 17 — Pacotes de atividades e subtarefas da etapa “Referencial Teérico”

L Science Direct ( Aplicagdo da )
Definicéo do _[ ] — ferramenta Methodi
problema da Ordinatio
pesquisa —  Scopus | (
[ Leitura e andlise |
— Web of Science| dos artigos
— selecionados pela
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—__ Springer | | Methodi Ordinatio |

{  Scielo |

Fonte: Autoria prépria

A metodologia Methodi Ordinatio determina quais sdo os artigos cientificos
mais relevantes dentro do tema selecionado, apdés a realizagdo da pesquisa
bibliografica nas bases de dados com as palavras-chave que melhor descrevem o
tema de pesquisa. Ao fim da aplicagdo do método, cada artigo recebera uma nota ou
score, denominada InOrdinatio, que levara em consideragdo os seguintes fatores:
fator de impacto do periédico, numero de citagdes do artigo e ano de publicagdo. Os
artigos cujo score InOrdinatio forem positivos serdo as publicagdes selecionadas pelo
meétodo para serem lidas e analisadas pelo pesquisador.

Em dado momento da aplicacdo do método de revisao bibliografica citado, o
pesquisador devera dar um peso para o ano de publicagao e o numero de citacdes ao
calcular o score do artigo, de acordo seu proprio critério e de maneira subjetiva. Neste
trabalho ambos os critérios receberam a mesma importancia, de modo que artigos
classicos, porém antigos, ndo sejam excluidos (desde que comprovadamente
relevantes ao tema) e artigos muito recentes em periédicos de alto nivel, porém com

poucas citacdes, sejam mantidos.



68

A presente pesquisa bibliografica utilizou cinco bases de dados de artigos
cientificos para a realizagcdo da pesquisa de palavras-chave: Science Direct, Scopus,
Web of Science, Springer e Scielo. Todas as pesquisas de palavras-chave foram
realizadas individualmente em cada base de dados e acessadas através do Portal de
Periddicos da CAPES, sendo que tais bases foram selecionadas por fornecerem uma
grande quantidade de artigos e periddicos em suas bases de dados. Ressalta-se no
entanto que existem outras bases de dados além das implementadas nesse estudo.

A definicdo das palavras-chave foi iniciada com a decisédo entre as palavras
“Infrared Thermography” ou apenas “Thermography”, pois ambas envolvem a
tecnologia aplicada nesse estudo. Para obter o referencial teérico mais abrangente
possivel foram realizados testes de pesquisa nas bases de dados selecionadas. O
intervalo de tempo usado para todas as pesquisas de palavras-chave foi de 20 anos,
de 1998 a 2018, para que fosse possivel identificar estudos classicos publicados e
utilizados por outros pesquisadores, além de ter sido no ano de 1998 que o indice
OCRA foi publicado pela primeira vez no periédico Ergonomics (OCCHIPINTI, 1998).

A Figura 18 demonstra os testes realizados e os respectivos resultados.

Figura 18 — Teste inicial de palavras-chave: “Infrared Thermography” ou “Thermography”’
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Fonte: Autoria Prépria

Apos tais testes, foram obtidas as seguintes conclusdes: 17.257 resultados
para “Infrared Thermography” e 49.114 resultados para “Thermography”, sendo a
ultima escolhida para uso por ser mais abrangente, o que implicou no aparecimento
de outros tipos de medidas de temperatura que nao a infravermelha, no entanto
acrescentou um grande numero de resultados.

A seguir, a palavra “Thermography” foi testada em pares com as seguintes

palavras-chave: OCRA, Work Related Musculoskeletal Disorder, Repetitive Strain
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Injury, Upper-Limb Musculoskeletal Disorder, Musculoskeletal Disorder e Repetitivo
Movements. Tais palavras-chave sao utilizadas nos meios cientificos em estudos
envolvendo Ergonomia e as diversas doengas que podem ocorrer devido a execugéo
de esforgos repetitivos dos membros superiores, enquanto a palavra OCRA determina
o meétodo de analise utilizado no estudo.

A Tabela 14 demonstra os resultados obtidos de acordo com cada base de
dados aplicada neste estudo. Ao todo foram encontrados 379 artigos dentro das cinco
bases de dados selecionadas para esta pesquisa, através de seis combinacdes de

palavras-chave.

Tabela 14 — Resultados por combinagoes de palavras-chave e base de dados

Resultados
Palavras-chave Science  Scopus Web of Springer Scielo Total
direct science
"THERMOGRAPHY" AND "OCRA" 2 0 0 0 0 2
"THERMOGRAPHY" AND "WORK 4 15 1 2 0 22
RELATED MUSCULOSKELETAL
DISORDER"
"THERMOGRAPHY" AND 9 27 3 3 0 42
"REPETITIVE STRAIN INJURY"
"THERMOGRAPHY" AND "UPPER- 0 5 0 2 0 7
LIMB MUSCULOSKELETAL
DISORDER"
"THERMOGRAPHY" AND 51 200 4 33 0 288
"MUSCULOSKELETAL DISORDER"
"THERMOGRAPHY" AND 7 8 2 1 0 18
"REPETITIVE MOVEMENTS"

Fonte: Autoria Prépria

Por fim, procedeu-se a analise de titulos e abstracts dos 379 artigos
encontrados. Foram excluidos artigos cujo escopo era a aplicagao de termografia em
animais e também artigos duplicados pois estavam em mais de uma base dados,
restando 297 artigos. Posteriormente foram excluidos artigos cujo tema n&o eram os

membros superiores, estudos que aplicaram outros métodos de termografia que nao



70

a infravermelha ou entao estudos que envolviam outros métodos de imagem médica,
restando 68 artigos.

Aos 68 artigos restantes aplicou-se a metodologia Methodi Ordinatio. Para
cada um desses artigos foi encontrado o seu indice JCR — Journal Citation Reports,
numero de citagbes e ano de publicagdo. Apos calculado o InOrdinatio foram
selecionados 61 artigos a serem lidos e analisados em profundidade para a execugao
deste estudo, sendo que o artigo mais antigo foi do ano 2000 com 281 citagdes. Os

dados completos do indice InOrdinatio podem ser verificados no Apéndice A.

3.5 EXPERIMENTO

A Figura 19 apresenta os pacotes de trabalho e subtarefas da etapa
“Experimento”.
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Figura 19 — Pacotes de trabalho e subtarefas da etapa “Experimento”
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Fonte: Autoria prépria

3.5.1 Dimensionamento do Trabalho Repetitivo
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Para a elaboragdao e dimensionamento das tarefas repetitivas do posto de

trabalho utilizado neste projeto, aplicou-se a metodologia do indice OCRA, seguindo
as recomendacgdes da NBR ISO 11228-3 (ISO, 2015), na EN 1005-5 (CEN, 2007) da
IEA - International Ergonomics Association (COLOMBINI et al., 2006).

Os calculos dos niveis de indice OCRA foram realizados através do software

ERGOEPMindiceOCRA™  fornecido gratuitamente através de parceria entre a
UTFPR e 0 EPM IES - EPM INTERNATIONAL ERGONOMICS SCHOOL.
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Assumiu-se para o dimensionamento da tarefa uma jornada de trabalho com

as caracteristicas apresentadas na Tabela 15.

Tabela 15 — Caracteristicas da jornada de trabalho simulada

Turno de trabalho Hora: 8:00 - 17:00 — Total: 540 minutos
Pausa para refei¢ao Hora: 12:00 — Total: 60 minutos
Outras pausas Hora: 10:00 — 10:10 e 15:00 — 15:10
Total: 20 minutos
Atividades nao repetitivas Total: 20 minutos
(limpeza, abastecimento, etc.)
Tempo total de atividades Total: 440 minutos
repetitivas
N° de horas sem recuperagao Total: 4 horas

Fonte: Autoria prépria

3.5.1.2 Agbes Técnicas

As acgdes técnicas correspondentes a execucgao da tarefa foram calculadas
através de simulagdes prévias com voluntarios e filmagem.

Cada ciclo de trabalho € composto de trés fases, envolvendo um unico
parafuso sextavado de ferro zincado (120 mm de comprimento e didmetro nominal de
10 mm), porca sextavada de ferro zincado (diametro nominal de 10 mm e altura de 8
mm) e arruela lisa de ago carbono zincado (didametro nominal de 10 mm e altura 2

mm). O detalhamento de cada fase é apresentado no Quadro 7.
- Fase 1: Montagem;
- Fase 2: Rosquear e Desrosquear;

- Fase 3: Desmontagem.

Quadro 7 — Detalhamento de agoes técnicas do braco direito

Fase 1: Fase 2: Fase 3:
Montagem Rosquear e Desmontagem
Desrosquear porca
Pegar arruela Girar porca Pegar porca
Posicionar arruela - Posicionar porca
Inserir arruela - Pegar arruela
Pegar porca - Posicionar arruela
Posicionar porca - Repousar maos
Girar porca - -

Fonte: Autoria propria
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A acgdes técnicas “Pegar porca” e “Girar porca” repetem-se alternadamente de
acordo com o numero de acgbes técnicas definidas para cada nivel de esforgo
repetitivo. Como as posturas possuem pouca variabilidade ao longo do ciclo de
trabalho, a variagdo do numero de acdes técnicas, frequéncia e duragdo do ciclo
permitem que sejam obtidos todos os diagnésticos previstos no indice OCRA. A Figura
20 ilustra como exemplo de ag&o técnica a agédo de girar a porca, a qual esta presente

nas etapas de rosqueamento e desrosqueamento.

Figura 20 — Etapas da Agao Técnica “Girar porca”, presente nas fases de montagem,
rosqueamento e desrosqueamento

Fonte: Autoria prépria

O braco direito executa a maioria das acdes técnicas da tarefa, e € o membro
que permite variabilidade de movimentos, posturas e frequéncia, portanto, neste
estudo apenas o lado direito foi analisado termograficamente.

O braco esquerdo nesta tarefa possui a peculiaridade da acao estatica, sendo
predominante a agao técnica “Segurar parafuso e manter pressionado”, fornecendo
apenas suporte para as acdes executadas pelo lado direito e sem variabilidade de
diagnéstico de indice OCRA. Salienta-se que o braco esquerdo n&o sera analisado
neste estudo, no entanto o detalhamento das ag¢des técnicas executadas pelo braco
esquerdo é apresentado no Quadro 8.
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Quadro 8 — Detalhamento de a¢des técnicas do brago esquerdo

Fase 1: Fase 2: Fase 3:
Montagem Rosquear e Desrosquear Desmontagem
Pegar parafuso Segurar parafuso e manter | Segurar parafuso
pressionado € manter
pressionado
Posicionar parafuso - Retirar parafuso
Inserir parafuso - Posicionar
parafuso
Segurar parafuso e - -
manter pressionado

Fonte: Autoria prépria

3.5.1.3 Postura

A postura no indice OCRA é descrita através das posicdes do braco, cotovelo,
punho e mao/dedos. Além das acgdes técnicas apresentadas, ocorrem também
modificagdes de postura para permitir atingir diferentes niveis de esforgo repetitivo,
além da variagao de ritmo, frequéncia e repetitividade.

As posturas de méo, punho e cotovelo ndo sofrem alterag¢des significativas ao
modificar os niveis de esfor¢co repetitivo, mesmo quando modificado o local de
montagem do parafuso. A mao possui postura do tipo pinga; o punho possui desvio
ulnar > 20°; o cotovelo apresenta desvios maiores que 60° para pronagao, supinagao,
flexdo e extensao.

A montagem do parafuso ocorre em dois locais distintos durante este estudo.
Nos niveis de risco verde e amarelo (riscos mais baixos) o parafuso € montado na
linha mais baixa e no furo mais préoximo do corpo, de modo que o brago possui
abducado < 45° Nos niveis de risco laranja, vermelho e roxo (riscos mais altos) a
montagem do parafuso ocorre na linha mais elevada e no furo mais distante do corpo,
de modo que o brago possui abdugao entre 45° e 80° o que eleva o risco da tarefa
repetitiva, permitindo portanto que todos os niveis previstos no indice OCRA sejam

atingidos em laboratério.

3.5.1.4 Ritmo, frequéncia e repetitividade da Tarefa

A tarefa do posto de trabalho possui trés fases distintas. No entanto as fases
1 e 3, que correspondem a montagem e desmontagem do produto ndo podem ser

modificadas pois sao sempre idénticas em numero e tipo de agdes técnicas.
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No entanto, a agao “Repousar méaos” foi adicionada de modo a simular um
tempo de espera entre um ciclo e outro. Isso permite a manipulagdo dos niveis de
risco para obtengao dos parametros necessarios, porém esse tempo de espera nao é
suficiente para atingir-se os nives de esforco repetitivo desejados, sendo necessario
que outros parametros fossem modificados para tal.

Para alterar o nivel de risco conforme desejado foi utilizada a Fase 2:
Rosquear e Desrosquear. Essa fase permite alterar o tempo entre uma acéo técnica
e outra, bem como alterar o numero de agcdes em funcdo do numero de rotacdes da
porca, tendo como limite o comprimento da rosca do parafuso. Para tal, foram
executadas simulagdes tanto praticas, com a participagdo de voluntarios, quanto
téoricas, através do software ERGOEPMindiceOCRA™.

A postura do braco direito, particularmente em relagdo a abdugdo do ombro
também foi modificada ao mudar-se o local de instalagdo do parafuso. Ao utilizar a
linha inferior de montagem e o furo mais préximo do trabalhador nao ocorrem desvios
de postura do braco. Porém, se o parafuso for instalado na linha superior € o no furo
mais distante do trabalhador, ocorrerdo desvios de abdugdo do ombro, o que
influenciara no diagnéstico final.

A determinacao do ritmo de trabalho foi realizada através de um metrbnomo
digital disponivel em diversos aplicativos gratuitos, sendo assim cada agao técnica &
sincronizada com o ritmo sonoro imposto ao participante em bpm (batimentos por
minuto). Um cronémetro digital online € utilizado para monitoramento do comprimento
da jornada.

As Tabelas 16 e 17 apresentam os parametros que serao aplicados em cada

nivel de esforgo repetitivo:
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Tabela 16 — Parametros de tarefas repetitivas projetados para este estudo de acordo com os
niveis de risco do Indice OCRA: Periodos de recuperacido, Agoes Técnicas e Repetitividade

Zona de Risco

Periodos de recuperagao

Acdes Técnicas e Repetitividade

Verde

Amarelo

Laranja

Vermelho

Roxo

Jornada: 9 horas;

Pausa para refei¢cao: 1 hora;
Outras pausas: 20 minutos;
Tarefas nao repetitivas: 20 minutos;
Experimento: 20 minutos.

Taxa de 40 bpm por agao técnica, 19
acgdes técnicas por ciclo, ciclos de 40
segundos e 660 ciclos por jornada.

Taxa de 50 bpm por agao técnica, 24
agdes técnicas por ciclo, ciclos de 37,8
segundos e 694 ciclos por jornada.

Taxa de 60 bpm por agao técnica, 23
agdes técnicas por ciclo, ciclos de 32
segundos e 825 ciclos por jornada.

Taxa de 60 bpm por agao técnica, 41
agbes técnicas por ciclo, ciclos de 42
segundos e 623 ciclos por jornada.

Taxa de 110 bpm por agao técnica, 51
agbes técnicas por ciclo, ciclos de 37
segundos e 713 ciclos por jornada.

Fonte: Autoria prépria

Tabela 17 — Parametros de tarefas repetitivas projetados para este estudo de acordo com os
niveis de risco do Indice OCRA: Postura e Forca

Zona de Risco

Postura

Forca

Verde

Amarelo

Laranja
Vermelho

Roxo

Braco: abdugao < 45°;

Cotovelo: pronagéo, supinagao, flexao e extensao > 60°;
Punho: desvio ulnar > 20°;

Mao: pega em pinga.

Brago: abdugao entre 45° e 80°;

Cotovelo: pronagéo, supinagao, flexao e extensao > 60°;
Punho: desvio ulnar > 20°;

Mao: pega em pinga.

As agbes que exigiram
elevacdo de pecas
corresponderam a 0,5
na Escala de Borg,
enquanto outros casos
corresponderam a 0.

Fonte: Autoria prépria

3.5.2 Construgao do Posto de Trabalho

A construgao do posto de trabalho aplicado nesta pesquisa teve como base o

trabalho de Govindu e Babski-Reeves (2012), onde o participante deveria realizar a

montagem de parafusos e porcas em uma estrutura de madeira. Neste trabalho, os

autores buscaram avaliar apenas a temperatura da superficie da pele do musculo

anterior deltoide, aplicando termografia infravermelha, durante a execugao de uma

tarefa de aperto de teclas com os bragos acima dos ombros.
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O posto de trabalho nesse trabalho foi composto por uma estrutura de madeira
previamente furada em diferentes alturas de montagem (para permitir variagcao de
posturas), nichos para armazenagem de parafusos, porcas, arruelas, além de mesa e

cadeira. As figuras 21 e 22 mostram o projeto do posto de trabalho em detalhes.

Figura 21 — Projeto de posto de trabalho

300,00mm

Fonte: Autoria prépria

Uma vez elaborado o projeto do posto de trabalho, o mesmo foi enviado a
uma marcenaria para construcdo. Uma vez construido, foram realizados testes pelo
autor para verificagdo da conformidade da construgdo em relagdo ao projeto
inicialmente idealizado. A figura 22 apresenta a execugao dos testes no projeto do

posto de trabalho logo apods a sua construgéo.

Figura 22 — Posto de trabalho construido

Fonte: Autoria prépria

3.5.3 Participantes

Para a realizacdo deste estudo foram convidados membros da comunidade
académica da UTFPR - Universidade Tecnoldgica Federal do Parana — Campus Ponta

Grossa.
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Ao todo participaram 32 voluntarios, sendo 16 homens e 16 mulheres, destros
e com idade variando entre 18 a 40 anos.

Cada participante deve executar a tarefa pré-determinada em cinco situacdes
distintas, pois de acordo com a Tabela 9, a metodologia OCRA prevé cinco niveis de
risco para atividades com esforgos repetitivos. Logo, para cada nivel de esforgo serao
realizadas 32 simulagdes, sendo 16 com homens e 16 com mulheres, de modo que
todos os participantes irdo executar esforgos repetitivos em todos os niveis previstos
pelo indice OCRA. Buscou-se sempre que possivel executar os experimentos em dias
diferentes para permitir o total descanso dos participantes, no entanto a literatura
prevé que intervalos de apenas 10 minutos seriam suficientes para permitir o
descanso e recuperagéo dos membros superiores (OCCHIPINTI; COLOMBINI, 2006).

Esta pesquisa contou com 160 simulag¢des no total, sendo 32 simulacdes para
cada nivel de esforgo repetitivo. Optou-se por aplicar uma amostra n maior do que 30
em cada nivel, pois se n > 30, as médias amostrais terdo uma distribuicdo considerada
normal (TRIOLA, 2017).

3.5.4 Condugéao dos Experimentos

3.5.4.1 Local de Realizagao da Pesquisa

A coleta de dados desta pesquisa foi realizada no LabTerm — Laboratério de
Termografia, localizado na UTFPR - Universidade Tecnolégica Federal do Parana —
Campus Ponta Grossa.

A estrutura do LabTerm conta com:

- 2 conjuntos de mesa e cadeira;
- 1 computador;
- 3 termbmetros digitais;

- 1 tripé para instalagdo de camera termografica;
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- 1 camera termografica FLIR T440, temporariamente cedida pelo
Laboratdrio de Controle Térmico (LabCT) vinculado ao Programa de Pés-Graduagao
em Engenharia Mecanica (PPGEM) da UTFPR — Campus Ponta Grossa ;

- 1 aquecedor a dleo;

- 30 camisetas regatas na cor branca fornecidas aos participantes para

utilizarem durante a execugao do estudo e posterior devolugao.

3.5.4.2 Inclus&o e exclusao de participantes

Foram aplicados os critérios de inclusdo e exclusao através de questionario
(Apéndice B), cujos critérios de exclusao foram definidos por Fernandez-Cuevas et al.
(2015) Ring e Ammer (2000), tais como: fumante, pratica de exercicios, aplicagao de
Oleos e cremes sobre a pele, dores, cicatrizes, entre outros.

O objetivo da exclusédo de participantes que ndo atendam aos critérios do
questionario do Apéndice B foi buscar reduzir a influéncia de fatores individuais de

categoria extrinseca, conforme demonstrado na sec¢éo 2.5.2.3.

3.5.4.3 Treinamento dos participantes

Uma vez que os voluntarios foram considerados aptos a participarem do
experimento, os mesmos foram instruidos sobre a tarefa que iriam executar, seus
objetivos e uma breve explicacdo sobre o que é indice OCRA.

Em seguida, o pesquisador demonstrou a cada participante como executar a
tarefa designada no experimento. Os parametros apresentados na sec¢ao 3.4.1 foram
demonstrados, dando énfase a postura que deveria ser adotada, numero de acdes
técnicas e ritmo que deveria ser seguido. Apds a demonstragcao por parte do
pesquisador, o participante executaria entdo 2 ciclos de trabalho repetitivo para
verificar se a tarefa estava compreendida e, caso sanadas as duvidas, o experimento
seguiria para as etapas seguintes.

Os participantes foram submetidos aos protocolos de coleta de dados
somente apoés assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o

Termo de Consentimento Para Uso de Imagem e Som de Voz (TCUISV). Além disso,
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todo participante teve direito a deixar o estudo a qualquer momento e solicitar

esclarecimentos em qualquer etapa da pesquisa.

3.5.4.4 Fornecimento de vestimenta apropriada ao participante

As imagens termograficas devem permitir a visualizagdo total dos membros
superiores, portanto, foram fornecidas gratuitamente camisetas regatas a todos os
participantes, conforme ja aplicado nos estudos de Bertmaring et al. (2008) e Govindu
e Babski-Reeves (2012), visualizados na Figura 23. Tais camisetas eram devolvidas

ao fim do experimento e higienizadas para novo uso em outros ensaios.

Figura 23 — Vestimenta utilizad

a para de medicdes de temperatura em outros estudos

Fonte: Imagens A e B por Bertmaring et al. (2008); imagem C por Govindu et al. (2012)

ApOs receber a camiseta, os participantes dirigiam-se ao banheiro préximo ao
laboratério para se trocarem e entdo retornar ao laboratério para realizar o
experimento. Apds a conclusdo do ensaio, os participantes retornavam ao banheiro

para se trocarem e entdo devolver a camiseta que seria higienizada para reutilizagao.
3.5.4.5 Aclimatacdo ao ambiente

Antes de serem realizados estudos envolvendo a temperatura da pele e
cameras termograficas, Ring e Ammer (2000) recomendam que os participantes
analisados devem permanecer em repouso nho ambiente em que serdo conduzidos os
estudos por pelo menos 15 minutos, para que a sua temperatura corporal se estabilize
em relagao a temperatura ambiente. Os parametros ambientais serdo apresentados

na subtarefa “Verificacdo da temperatura (°C) e umidade relativa do ar (%) ambiente”.
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Portanto, apds a execugdo dos passos anteriores e ja vestindo a camiseta
regata fornecida para participagao no experimento, os participantes aguardaram 15
minutos na posicdo sentada, onde seria realizado o experimento. Os participantes
foram também instruidos a n&o utilizarem aparelho celular durante a aclimatagao, uma
vez que poderia aumentar a temperatura da pele em contato com o celular e

influenciar os resultados do estudo.

3.5.4.6 Execugao dos experimentos

Por fim, seguindo todos passos anteriores, o participante iniciava a execug¢ao
da tarefa repetitiva designada, de acordo com a sec¢ao 3.4.1. O tempo de cada
experimento foi de 20 minutos, ou até que o participasse chegasse a exaustdo e
solicitasse que o experimento fosse encerrado, no entanto tal situacido nao ocorreu
em nenhum dos 160 experimentos.

O tempo de 20 minutos foi determinado pois durante a execugao de exercicios
fisicos o corpo humano atinge o balango térmico entre 30 e 45 minutos, porém o
aumento de temperatura devido ao exercicio ocorre entre 15 e 20 minutos de atividade
fisica (KENNY; JAY, 2013). Cada participante teve pelo menos um ciclo de trabalho
repetitivo filmado em cada nivel de esforgo repetitivo executado, para analise posterior
do indice OCRA.

3.5.5Termografia Infravermelha

3.5.5.1 Selecado de Regides de Interesse

Os locais do corpo humano onde sao coletadas as imagens termograficas séo
denominadas Regides de Interesse (ROIl). Zaproudina et al. (2008) definiram as
diversas regides de interesse no corpo humano (Figura 24) para medigbes de
temperatura. Para o presente estudo foram selecionadas as regides de interesse 21,
22 e 43, pertencentes aos membros superiores, todas localizadas no brago direito

neste estudo.
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Figura 24 — Areas de medigdes de temperatura (regides de interesse)

Fonte: Adaptado de Zaproudina et al. (2008)

A Figura 25 demonstra a concentracao de calor apds a execucgao de esforgcos
repetitivos nas ROI's 21, 22 e 43. A partir deste ponto no presente trabalho, a regido
22 sera denominada “mao”, a regido 21 sera denominada “antebrago” e a regido 43

sera denominada “ombro”.

Figura 25 — ROI's selecionadas neste estudo: mao, antebrago e ombro

Fonte: Autoria Prépria
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O tamanho da ROl varia de acordo com a antropometria de cada participante.
Além disso, usar a média dos pontos mais quentes e mais frios dentro da ROI para
determinar a temperatura da pele pode levar a erros de interpretacdo, uma vez que
pontos térmicos do ambiente, como paredes, janelas e mobiliario, poderiam levar a
uma medigao errada ao acrescentar um ponto térmico n&o pertencente ao participante
(FERNANDEZ-CUEVAS et al, 2015; LUDWIG et al, 2014). Para evitar este tipo de
erro, foi selecionado apenas o ponto mais quente de cada ROI para representar a

temperatura da ROI e utilizar nos calculos do desenvolvimento deste trabalho.

3.5.5.2 Verificagdo da temperatura (°C) e umidade relativa do ar (%) ambiente

Os parametros ambientais possuem influéncia em estudo térmicos, conforme
levantado por Fernandez-Cuevas et al. (2015) e Ring, E F J; Ammer (2000), e,
portanto, devem ser controlados durante a execugdo de estudos termograficos em
seres humanos.

A temperatura do ar (°C) e umidade (%) do LabTerm foram monitoradas
através da instalacdo de dois termo-higrdbmetros (ICEL HT-208, Itabira, Brasil)
localizados em diferentes pontos do laboratdrio, préximos ao participante e o posto de
trabalho e a 1 metro de altura. Antes do inicio do experimento e ao fim do experimento
a temperatura e umidade foram verificadas pelo pesquisador.

As condi¢des ambientais de medi¢do atenderam aos parametros sugeridos
por Fernandez-Cuevas et al. (2015), ou seja, temperatura entre 18°C e 25°C (variagao
maxima de £1°C por hora) e umidade entre 40% e 70%. A média da temperatura do
ar ao longo dos experimentos foi de 20,99 + 1,63°C, e a média umidade relativa do ar

ao longo dos experimentos foi de 54,09 + 7,85%.

3.5.5.3 Posicionamento e ativagdo da camera termografica

As imagens termograficas foram coletadas através de uma camera
termografica, modelo FLIR T440 (FLIR Systems, Tallinn, Estonia), conforme a Figura

28 demonstra. A Tabela 18 apresenta as caracteristicas técnicas da camera utilizada,
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e 0 QR Code apresentando na Figura 26 leva a visualizagdo das caracteristicas

técnicas completas do equipamento utilizado.

Figura 26 — Modelo de camera termografica utilizada no presente estudo

Yacr.sLome 00k

Fonte: TEquipment (2020)

Tabela 18 — Caracteristicas técnicas da cadmera termografica FLIR T440

Parametro Capacidade
Faixa de temperatura —-20°C a 1200 °C
Zoom Continuo de 8x
Frequéncia de imagem 60 Hz
Sensibilidade térmica <0,045°Ca30°C
Resolugéo térmica 76.800 pixels
Distancia minima de foco 0,4m

Fonte: FLIR (2015)

A camera termografica foi posicionada em um tripé a 1 m de altura e a uma
distancia de 2,8 m do participante em todos os experimentos, permitindo desta forma
que todas as ROI's pudessem ser vistas em uma unica imagem termografica. Além
disso, a camera foi ligada 10 minutos antes de serem coletadas as primeiras imagens
térmicas, sendo que o recomendado pelo manual da camera é que seja aguardado

pelo menos 5 minutos antes da captura da primeira imagem térmica (FLIR, 2015).

3.5.5.4 Captura de imagens térmicas (t0 e t20)

Apbs a execucdo de todos os passos anteriores, antes de iniciar o
experimento da segéo 3.4.4., foi coletada a primeira imagem térmica, denominada t0.
Esta imagem representa a temperatura da pele em cada ROI do participante em
repouso, antes de iniciar o trabalho repetitivo e apds o procedimento de troca de roupa

e aclimatagao.
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Apos a execucdo do experimento de 20 minutos € entédo coletada a imagem
térmica denominada t20, que representa a temperatura da pele em cada ROI do
participante apds a execugdo de 20 minutos de trabalhos repetitivo. E através da
diferencga entre a temperatura t20 e t0 que foi calculada a variacdo da temperatura da

pele em cada ROI.
3.5.5.5 Transferéncia das imagens térmicas

Por fim, apds a execucgao de todos os passos da etapa “Experimento” desse
trabalho, as imagens térmicas capturadas através da camera termografica foram
transferidas para um computador, para serem analisadas posteriormente através de

software especifico, fornecido pelo fabricante da camera utilizada no experimento.
3.6 ANALISE DE DADOS

A etapa “Analise de Dados” é composta pelos pacotes de trabalho e

subtarefas apresentados na Figura 27:

Figura 27 — Pacotes de trabalho e subtarefas da etapa “Analise de Dados”

FLIR ERGOEPM
Tools™ indiceOCRA™

Kinovea™ ]

J J

Statistics
23.0e
Minitab 17.0

Microsoft
Excel™

Fonte: Autoria prépria

3.6.1 Analise das imagens termograficas

A anadlise das imagens termograficas foi realizada através do software Flir

Tools ™ (Estdnia), fornecido pelo fabricante da camera térmica utilizada nesse estudo.
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A definicdo das areas de interesse deu-se digitalmente através das
ferramentas do software para selecéo das ROls e identificagdo do ponto mais quente
da pele da ROl em cada imagem térmica (t0 e t20).

Foi adotado para calculo o valor de emissividade de 0,98 para a pele de todos

os participantes, independente de raga ou género.

3.6.2 Analise do trabalho repetitivo

O nivel de esforco repetitivo para as 160 amostras foi avaliado pelo indice
OCRA. Mesmo que a tarefa tenha sido calculada e dimensionada por cada nivel
OCRA de esforgo repetitivo, cada pessoa possuir caracteristicas diferentes de
destreza e que podem levar a indices OCRA diferentes entre elas. Isso € inclusive
desejavel nesse trabalho, uma vez que busca-se determinar a variacdo da
temperatura da pele em funcéo da variacao da atividade repetitiva.

Para o céalculo do indice OCRA em cada experimento, fez-se uso das

seguintes ferramentas:

- Software ERGOEPMindiceOCRA™ (ltalia), para calculo do indice OCRA;
- Software Kinovea™ (EUA), para analisar as filmagens dos experimentos e

coletar dados para calculo do indice OCRA (ag¢des técnicas, tempo de ciclo e postura);

3.6.3 Registro dos dados coletados

A fim de registrar e organizar os dados coletados de todos os experimentos,
utilizou-se o software de gerenciamento de planilhas Microsoft Excel™ (EUA). Foram
desenvolvidas planilhas por nivel de esfor¢o repetitivo para facilitar e organizar a

analise de dados desta pesquisa.

3.6.4 Analise estatistica

A analise estatistica envolveu estatistica descritiva, testes T-pareados,

analises de correlacao e analises de regressao. Para efetuar os calculos estatisticos
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foi utilizado o software IBM SPSS Statistics versdo 23.0 (EUA) e o software Minitab
versao 17.0 (EUA)

Os testes estatisticos realizados nesse trabalho tiveram os seguintes
objetivos:

- Teste de Ryan-Joiner: verificar a normalidade dos dados coletados nesse
estudo;

- Teste T-pareado: determinar se ocorreu diferenga significativa de
temperatura da pele entre as imagens t0 e t20; para comparar o indice OCRA
Calculado (ou real) e o indice OCRA predito e calculado através da equacdo
determinada por regresséo linear neste estudo;

- Teste de correlacdo: efetuar a analise de correlagao entre a variacdo da
temperatura da pele (por ROI) e o indice OCRA da tarefa repetitiva executada pelo
participante;

- Analise de regressao linear. aplicada para determinar equagdes que
permitam calcular o indice OCRA em funcdo da variagdo da temperatura da pele de

cada ROI, sendo este o objetivo geral deste estudo.
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4 RESULTADOS

4.1 PERFIL DA AMOSTRA

Participaram deste estudo 32 voluntarios, sendo 16 homens e 16 mulheres.
Buscou-se a paridade de participantes para que houvesse representacao de ambos
0s géneros na amostra do experimento, no entanto, nao foi escopo desse trabalho o
desenvolvimento de equagdes de regressao diferenciadas por género. O indice OCRA
nao diferencia os trabalhadores por género ao aplicar a sua equacéao para calculo do
risco presente no posto de trabalho (CEN, 2007; ISO, 2007), logo, este trabalho
buscou gerar um modo de predigdo baseado apenas na variagao de temperatura da
pele, obtida por termografia infravermelha.

Foram calculadas as estatisticas descritivas para os 32 participantes deste

estudo, conforme apresentado na Tabela 19.

Tabela 19 — Estatisticas descritivas dos participantes do estudo

Variavel Média pesvio
Idade (anos) 25,84 4,90
Peso (kg) 71,16 15,00
Altura (m) 1,72 0,10
poceseMasa | 2005 4co

Fonte: Autoria prépria

Observa-se que a média de idade dos participantes foi de 25,84 anos. Todos
os voluntarios foram alunos dos cursos de graduacdo e pods-graduacao da
Universidade Tecnologica Federal do Parana, campus Ponta Grossa. Para atingir o
numero de 160 experimentos programados, cada participante executou o experimento
cinco vezes no Laboratério de Termografia, sendo uma vez para cada nivel previsto
no indice OCRA.

Na Tabela 20 apresentam-se os dados completos dos participantes do estudo,

exceto sua identificagéo e género.



Tabela 20 — Estatisticas descritivas dos participantes do estudo

Participante | Idade (anos) Peso (kg) Altura (m) IMC (kg/m?)
1 31 76,0 1,77 24,26
2 25 94,0 1,82 28,38
3 35 82,5 1,75 26,94
4 30 75,0 1,73 25,06
5 24 107,5 1,94 28,56
6 25 62,0 1,72 20,96
7 26 75,0 1,72 25,35
8 19 59,0 1,72 19,94
9 25 79,0 1,79 24,66
10 25 90,0 1,79 28,09
11 38 80,0 1,69 28,01
12 23 73,0 1,90 20,22
13 21 70,0 1,90 19,39
14 19 54,0 1,68 19,13
15 27 60,0 1,78 18,94
16 29 105,0 1,85 30,68
17 23 65,0 1,68 23,03
18 23 59,0 1,70 20,42
19 24 85,0 1,73 28,40
20 30 69,0 1,52 29,86
21 25 68,0 1,60 26,56
22 40 60,0 1,62 22,86
23 26 62,0 1,70 21,45
24 26 72,0 1,68 25,51
25 25 76,0 1,70 26,30
26 23 42,0 1,55 17,48
27 25 85,0 1,62 32,39
28 20 68,0 1,70 23,53
29 28 60,0 1,76 19,37
30 21 52,0 1,65 19,10
31 23 52,0 1,58 20,83
32 23 60,0 1,58 24,03

Fonte: Autoria prépria
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Observa-se que a amostragem apresentou valores variados de idade, peso,

altura e IMC, porém nenhum participante foi excluido da participagdo no estudo
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segundo estes critérios, uma vez que buscou-se uma amostra ampla. Os critérios de

exclusao utilizados nesse trabalho sao apresentados no Apéndice B.

4.2 INDICE OCRA CALCULADO

A secdo 3.4.1 apresentou o dimensionamento das tarefas repetitivas
projetadas para a execug¢ao dos experimentos propostos neste estudo, de modo que
houvessem dados quantitativos em todos os niveis OCRA. Foram realizados 32
experimentos por nivel de esforgo repetitivo estipulado pelo nivel OCRA, totalizando
160 coletas de dados.

No entanto, devido a diferencga de destreza entre cada participante, bem como
a diferenca de velocidade de movimentagdo dos membros superiores, nao seria
prudente assumir que todos os participantes executaram exatamente a mesma tarefa
proposta na secéo 3.4.1. Assumir que, por exemplo, os 32 experimentos do nivel 5 de
risco apresentaram exatamente o indice OCRA de 10,85 poderia levar a dados que
nao refletem a realidade de cada participante, levando também a possiveis erros de
correlacdo e regressado lineares. Portanto, conforme descrito na Metodologia, foi
calculado o indice OCRA para experimento realizado.

A Tabela 21 apresenta o resumo dos resultados obtidos para todos os
experimentos de nivel OCRA, apds a realizacdo da analise para cada participante. A
partir deste momento sera atribuido um nimero a cada zona de risco, para facilitar a

compreensao e desenvolvimento deste trabalho.

Tabela 21 — indice OCRA Calculado

Intervalo do
Zona Nivel Indice OCRA Média Desvio  Intervalo de confianga
(ABNT ISO Padrao para a média (95%)

2014

Amarela 2 22<0OCRA<35 2,563 0,606 2,345~ 2,782
Laranja 3 36<0OCRA=<45 3,716 0,291 3,611 ~ 3,820

Fonte: Autoria prépria
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Os resultados obtidos demonstram que o dimensionamento do trabalho
repetitivo (se¢do 3.4.1) atingiu seu objetivo, uma vez que os resultados médios obtidos
para zona de risco encontraram-se dentro dos intervalos de risco definidos pelo indice
OCRA. No entanto, nota-se na Tabela 21 que as zonas Amarela e Roxa apresentaram
0s maiores desvios padrao, demonstrando maior variabilidade de resultados obtidos
pelos participantes. Para analisar em maior profundidade tal variabilidade de
resultados, apresenta-se a seguir os resultados individuais para cada nivel de esforgo
repetitivo empregado neste estudo.

As Tabelas 22 e 23 apresentam o indice OCRA calculado por participante do

Nivel de Risco 1 — Risco aceitavel.

Tabela 22 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 1 — Parte 1

indice OCRA calculado por participante
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

Fonte: Autoria prépria

Tabela 23 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 1 — Parte 2

indice OCRA calculado por participante
17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32

Fonte: Autoria prépria

Para caracterizar um posto de trabalho como risco aceitavel, o indice OCRA
calculado deve ser < 2. Os resultados demonstram que a média do indice OCRA para
o nivel 1 foi de 1,413 e desvio padrao de 0,082. Todos os participantes executaram o
nivel projetado de esforgo repetitivo, atendendo a proposta do estudo, sendo que a
cor verde representa o nivel de esforgo 1.

As Tabelas 24 e 25 apresentam o indice OCRA calculado por participante do

Nivel de Risco 2 — Risco muito baixo.
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Tabela 24 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 2 — Parte 1

indice OCRA calculado por participante
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 15 16
3,03 3,11

13 14

Fonte: Autoria prépria

Tabela 25 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 2 — Parte 2
indice OCRA calculado por participante

8 19 20 24 25 26 27 28 29 30 31 32

17 1 21 22 23

Fonte: Autoria prépria

Para caracterizar um posto de trabalho como risco muito baixo, o indice OCRA
deve ser 2,2 < OCRA =< 3,5 (representado pela cor amarela). Os resultados
demonstrados nas Tabelas acima mostram que a média do indice OCRA para o nivel
2 foi de 2,563 e desvio padrao de 0,606. Foram destacados os participantes que nao
conseguiram atingir o intervalo proposto pelo indice OCRA de acordo com as cores
de identificagdo de cada nivel, totalizando 17 participantes.

Observa-se que 16 participantes ( 7 homens e 8 mulheres) nao atingiram o
nivel de esforco minimo proposto para o nivel de risco 2, ficando abaixo de 2,2
(classificado como nivel 1, em verde), enquanto um participante executou um nivel de
risco de 3,92, classificando-se como nivel de risco 3 (laranja).

O nivel de risco 2 possui uma amplitude de 1,3 que caracteriza o seu nivel de
risco, deixando menores margens de variabilidade. Além disso, € possivel que a tarefa
projetada estivesse proxima demais ao nivel 1 de esfor¢o. Neste nivel ocorre uma
queda brusca de velocidade em relagdo aos niveis 3, 4 e 5, podendo induzir um
relaxamento aos participantes, diminuindo seu comprometimento com a execugao
correta da tarefa, uma vez que a dificuldade caira drasticamente. E notavel também
que os resultados do nivel 2 apresentaram um dos maiores desvios padrao,
comparado aos outros niveis apresentados.

As Tabelas 26 e 27 apresentam o indice OCRA calculado por participante do

Nivel de Risco 3 — Risco baixo.
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Tabela 26 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 3 — Parte 1

indice OCRA calculado por participante
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15 16
4,07 364 339 389 382 364 421 325 369 351 3,76 354 4,00 358 353 3,23

Fonte: Autoria prépria

Tabela 27 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 3 — Parte 2

indice OCRA calculado por participante
17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32
316 3,95 3,50-3,51 379 373 353 393 388 383 372 358 372 391 381

Fonte: Autoria prépria

Para caracterizar um posto de trabalho como risco baixo, o indice OCRA deve
estar entre o intervalo 3,5 < OCRA < 4,5 (representado pela cor laranja). O indice
médio executado pelos participantes no nivel 3 foi de 3,716 e desvio padrao 0,291.

Foram destacados (indicados pelas cores respectivas de seus niveis) nas
Tabelas 26 e 27 os seis participantes que executaram tarefas fora do intervalo de
indice proposto pelo método OCRA, sendo que cinco participantes nao atingiram o
indice minimo previsto pelo método (executando, portanto, um risco de nivel 2 -
amarelo) e um participante esteve acima do nivel estipulado, executando uma tarefa
de nivel de risco 4 (vermelho). Neste caso, mesmo existindo o menor intervalo do nivel
OCRA (amplitude = 1,0), o qual caracteriza o nivel 3, houve também um baixo desvio
padrdo, levando a poucos casos que nao atingiram o nivel projetado de esforgo
repetitivo.

As Tabelas 28 e 29 apresentam o indice OCRA calculado por participante do

Nivel de Risco 4 — Risco médio.

Tabela 28 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 4 — Parte 1

indice OCRA calculado por participante
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

Fonte: Autoria prépria
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Tabela 29 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 4 — Parte 2
indice OCRA calculado por participante

17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32

Fonte: Autoria prépria

Para caracterizar um posto de trabalho como risco médio, o indice OCRA deve
estar entre o intervalo 4,5 < OCRA = 9,0 (representado pela cor vermelha). O indice
meédio executado pelos participantes no nivel 4 foi de 6,562 e desvio padrao 0,519.
Todos os participantes executaram o nivel projetado de esforgo repetitivo, atendendo
a proposta do estudo, porém destaca-se que o intervalo de indice previsto para o nivel
4 possui amplitude maior que os niveis anteriores, o que facilita o sucesso de
execucgao deste nivel de risco

Por fim, apresenta-se nas Tabelas 30, 31 e 32 o indice OCRA calculado por

participante do Nivel de Risco 5 — Risco alto.

Tabela 30 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 5 — Parte 1

indice OCRA calculado por participante
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1

Fonte: Autoria prépria

Tabela 31 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 5 — Parte 2

indice OCRA calculado por participante
12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22

Fonte: Autoria prépria

Tabela 32 — indice OCRA calculado por participante — Nivel 5 — Parte 3

indice OCRA calculado por participante
23 24 25 26 27 28 29 30 31 32

Fonte: Autoria prépria

Para caracterizar um posto de trabalho como risco médio, o indice deve ser
OCRA > 9 (representado pela cor roxa). O indice médio executado pelos participantes
no nivel 5 foi de 10,261 e desvio padrao 1,149.
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Observa-se pelos resultados apresentados nas Tabelas 30, 31 e 32 que trés
participantes ndo atingiram o nivel minimo que caracteriza um esforgo repetitivo de
alto risco, sendo classificados portanto no nivel 4 (vermelho). Nota-se também o maior
desvio padréo entre todos os niveis apresentados. Conjectura-se que o motivo de
tamanho desvio padrdo deveu-se ao fato de que este foi o primeiro experimento
executado por todos os participantes, além de ser o nivel de maior dificuldade de
execugao, uma vez que exige maior destreza e velocidade de movimento dos
participantes.

No entanto, nenhum resultado foi excluido pelo critério de estar fora do
intervalo de risco projetado, uma vez que este estudo visa analisar a correlagao e
regressao de dados, portanto tais resultados ainda geraram pares validos de variagao
de temperatura por regido de interesse.

A variabilidade na execucdo de tarefas por parte dos participantes era
esperada, levando a necessidade prevista de calculo individual do indice. Dentre os 5
niveis projetados, o nivel 2 foi o que possuiu 0 menor numero de resultados
esperados. De acordo com a normalizacéo internacional do indice OCRA (CEN, 2007;
ISO, 2007), o nivel 2, cor amarela, € considerado o nivel borderline, sendo o limite

entre as regides de risco aceitavel e a presenga de risco muito baixo.

4.3 NORMALIDADE DOS DADOS

De modo a realizar os testes estatisticos seguintes deste estudo e que
possuem como requerimento a normalidade dos dados coletados, serao realizados
testes de verificacdo da normalidade dos dados. No entanto, através do tamanho da
amostra, ja buscou-se nesse trabalho garantir estatisticamente que as médias
amostrais tenham uma distribuicdo considerada normal (TRIOLA, 2017), por tratar-se
de uma amostra n maior do que 30 em cada nivel.

Para analisar a normalidade das variaveis foi utilizado um software estatistico
e foi aplicado o teste de Ryan-Joiner. As analises de normalidade consistem em testes
de hipdtese baseados no p-valor, onde p deve ser maior que 0,05 para que seja
possivel afirmar que a distribuicdo seja normal com um grau de confianga de 95%. A
seguir sdo apresentadas as hipoteses para o teste de normalidade, de modo que se
o p-valor for menor que 0,05, rejeita-se a hipétese nula.
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- HO: os dados seguem distribuicdo normal;

- H1: os dados ndo seguem distribuicdo normal.

3.1 Normalidade da variagao de temperatura do ombro

As Figuras 28 a 30 apresentam os resultados dos testes de normalidade da

variagao de temperatura do ombro, por nivel, bem como o p-valor de cada teste.

Percent

Percent

Figura 28 — Normalidade — Variagao da temperatura do ombro - Nivel 1 (esq.) e Nivel 2 (dir.)
99

39
-
35 95 -
30 90
80 80
70 e
50 g &0
50 U 50
40 2 a0
30 30
20 20
08812 Mean 1175
10 06208 10 StDev  0,5935
5 [ N ) 5 N EE]
R 0.380 RJ 0.983
. P-Value >0,100 P-Value >0.100
1 1
1,0 05 0,0 0,5 1.0 15 20 25 0,0 0,5 1,0 1,5 20 2,5
AT S1 AT S 2

Fonte: Autoria prépria

nggura 29 — Normalidade — Variagao da temperatura do ombro - Nivel 3 (esq.) e Nivel 4 (dir.)
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Figura 30 — Normalidade — Variagao da temperatura do ombro - Nivel 5
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Fonte: Autoria prépria

Através dos testes apresentados, verificou-se as variagdes de temperatura do
ombro seguem distribuicdo normal em todos os niveis OCRA, uma vez que todos

obtiveram p-valor maior que 0,05.
4.3.2 Normalidade da variagao de temperatura do antebraco

As Figuras 31 a 33 apresentam os resultados dos testes de normalidade da

variagao de temperatura do antebraco, por nivel, bem como o p-valor de cada teste.

Figura 31 — Normalidade — Variagao da temperatura do antebraco - Nivel 1 (esq.) e Nivel 2 (dir.)
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Figura 32 — Normalidade — Variagao da temperatura do antebrago - Nivel 3 (esq.) e Nivel 4 (dir.)
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Figura 33 - Normalidade — Variacdo da temperatura do antebrago - Nivel 5
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Através dos testes apresentados, verificou-se as variacdes de temperatura do
antebrago seguem distribuigdo normal em todos os niveis OCRA, uma vez que todos

obtiveram p-valor maior que 0,05.

4.3.3 Normalidade da variagao de temperatura da méao

As Figuras 34 a 36 apresentam os resultados dos testes de normalidade da

variagdo de temperatura da mao, por nivel, bem como o p-valor de cada teste.
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Figura 34 — Normalidade — Variagao da temperatura da mao - Nivel 1 (esq.) e Nivel 2 (dir.)
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Figura 35 — Normalidade — Variagao da temperatura da mao - Nivel 3 (esq.) e Nivel 4 (dir.)
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Figura 36 — Normalidade — Variagao da temperatura da mao - Nivel 5
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Através dos testes apresentados, verificou-se as variacdes de temperatura da
mao seguem distribuicdo normal em todos os niveis OCRA, uma vez que todos

obtiveram p-valor maior que 0,05.
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4.4 VARIAGAO DE TEMPERATURA DA PELE

Nesta secdo serao apresentados através de Tabelas os resultados de
variacao de temperatura por ROl apds a execucdo de esforcos repetitivos de
diferentes niveis.

A proposta deste estudo demanda que ocorra variacdo de temperatura
(preferencialmente positiva) entre o repouso e a execugao de esforgos repetitivos, de
modo que a mesma possa ser quantificada através de termografia infravermelha.

As Figuras 37 e 38 ilustram a variacdo da temperatura da pele em um
participante homem e uma participante mulher, comparando a situagao de repouso e
a situagao apos a execugao de um esforgo repetitivo de nivel 5, ou seja, de alto risco

(zona roxa), por 20 minutos.

Figura 37 — Imagem termografica de um participante homem, antes (esq.) e depois (dir.) de
executar um esforco repetitivo de alto risco — Nivel 5 por 20 minutos

Fonte: Adaptado de Soares et al. (2020)

Figura 38 — Imagem termografica de uma participante mulher, antes (esq.) e depois (dir.) de
executar um esforco repetitivo de alto risco — Nivel 5 por 20 minutos

- -

Fonte: Adaptado de Soares et al. (2020)
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Espera-se também que as variagdes de temperatura ao longo dos diferentes
niveis sejam estatisticamente diferentes entre si, dentro de cada regido de interesse.
Para avaliar tais hipoteses, aplicou-se o Teste T para amostras emparelhadas,
consistindo em testes de hipotese baseados no p-valor, onde p deve ser menor que
0,05 para que seja possivel afirmar que ha diferenga significativa com um grau de
confianca de 95%. A seguir sdo apresentadas as hipéteses para teste, de modo que

se o p-valor for menor que 0,05, rejeita-se a hipotese nula.

- HO: n&o ha diferenca significativa de temperatura na regido de interesse ao
comparar a situagao de repouso € a situagao apos esforgo repetitivo;
- H1: é possivel afirmar que ha diferencga significativa de temperatura na regido

de interesse ao comparar a situacio de repouso e a situagao apos esforgo repetitivo.

4.4.1Variagao intra niveis da temperatura do ombro

Apresenta-se nas Tabelas 33, 35, 37, 39 e 41 a variagcédo de temperatura na
regido do ombro, de acordo com o nivel de esforco repetitivo executado pelo
participante. As siglas t0 e t20 indicam a temperatura (°C) da regido de interesse no
tempo 0 minutos e 20 minutos respetivamente, enquanto AT representa a variagao da

temperatura (°C).



Tabela 33 — Variagado de temperatura do ombro — Nivel 1

Participante | t0 t20 AT Participante | t0 t20 AT
1 31,2 330 1,8 17 310 325 15
2 31,5 320 0,5 18 339 345 0,6
3 33,0 343 13 19 33,5 339 04
4 33,1 339 08 20 31,0 31,1 0,1
5 32,0 337 17 21 31,8 32,0 0,2
6 31,9 324 0,5 22 319 31,3 -0,6
7 33,1 34,0 0,9 23 339 352 1,3
8 341 344 0,3 24 334 339 05
9 32,7 330 0,3 25 322 326 04
10 32,5 335 1,0 26 33,8 348 1,0
11 325 341 1,6 27 31,5 31,7 0,2
12 33,3 34,7 14 28 323 333 1,0
13 33,1 34,0 0,9 29 30,2 319 17
14 33,5 33,7 0,2 30 324 341 1,7
15 31,8 335 17 31 312 330 1,8
16 31,8 328 1,0 32 30,8 31,3 0,5

Fonte: Autoria prépria
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A Tabela 33 apresenta os resultados obtidos para variagdo de temperatura

nos ombros apos a execugao de esforgo repetitivo de nivel 1, ou seja, risco aceitavel.

A variacdo média de temperatura foi de 0,881 °C, com desvio padrao 0,621 °C.

Aplicou-se também o teste T pareado para comparagcao de médias entre as

temperaturas t0 e t20.

Tabela 34 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do ombro — Nivel 1

Par

t

gl

Significancia

Temperatura (°C) do
ombro em TO - T20

-8,030

31

0,000

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 34 indica que houve diferencga significativa de

temperatura entre a situacdo de repouso e a situagcdo de trabalho, pois p < 0,05,

quando analisado o ombro no nivel 1 de esforgo repetitivo. Ou seja, mesmo no nivel

de esforco de menor risco foi manifestado aumento de temperatura da pele dos

ombros dos participantes deste estudo.
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Tabela 35 — Variagado de temperatura do ombro — Nivel 2

Participante | t0 t20 AT Participante | t0 t20 AT
1 30,8 33,2 24 17 32,5 325 0,0
2 33,1 33,7 0,6 18 34,2 350 10,8
3 33,9 351 1,2 19 32,7 332 0,5
4 33,1 342 11 20 31,6 325 0,9
5 32,7 334 0,7 21 31,3 326 1,3
6 325 340 1,5 22 32,8 344 1,6
7 31,9 338 1,9 23 340 348 10,8
8 334 343 09 24 326 336 1,0
9 31,8 326 0,8 25 33,1 344 13
10 336 34,7 11 26 339 34,7 0,8
11 322 344 2,2 27 31,5 323 0,8
12 334 349 15 28 33,3 351 1,8
13 32,5 343 18 29 304 314 1,0
14 33,2 339 0,7 30 31,8 343 2,5
15 32,0 338 1,8 31 33,5 34,1 0,6
16 32,5 338 1,3 32 31,0 314 04

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 35 apresenta os resultados obtidos para variagcao de temperatura
nos ombros apds a execugdo de esforgo repetitivo de nivel 2, ou seja, risco muito
baixo. A variagao média de temperatura foi de 1,175 °C, com desvio padrao 0,594 °C.
Conforme o esperado, a variagao de temperatura da pele no nivel 2 foi maior do que

no nivel 1 de esforgo repetitivo.

Tabela 36 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do ombro — Nivel 2

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) do

ombro em TO - T20 -11,199 31 0,000

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 36 indica que houve diferencga significativa de
temperatura entre a situacao de repouso e a situagao de trabalho quando analisado o

ombro no nivel 2 de esforgo repetitivo.
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Tabela 37 — Variagado de temperatura do ombro — Nivel 3

Participante | t0 t20 AT Participante | t0 t20 AT
1 33,3 346 1,3 17 33,3 349 1,6
2 33,7 351 1,4 18 34,1 353 1,2
3 342 352 1,0 19 33,1 32,7 -04
4 32,8 346 1,8 20 33,7 342 05
5 331 342 11 21 319 336 1,7
6 33,1 352 21 22 329 344 15
7 325 338 1,3 23 340 359 1,9
8 33,0 345 1,5 24 30,7 32,9 22
9 32,7 338 11 25 335 342 0,7
10 34,0 352 1,2 26 328 34,7 19
11 33,0 349 19 27 316 32,3 0,7
12 345 357 1,2 28 31,5 341 26
13 33,0 350 20 29 310 325 15
14 336 349 13 30 30,9 33,7 28
15 324 341 1,7 31 32,2 342 2,0
16 32,8 338 1,0 32 31,8 321 0,3

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 37 apresenta os resultados obtidos para variagdo de temperatura
nos ombros apds a execugao de esforgo repetitivo de nivel 3, ou seja, risco baixo. A
variagdo média de temperatura foi de 1,425 °C, com desvio padrao 0,655 °C.
Conforme o esperado, a variagdo de temperatura da pele no nivel 3 foi maior do que

no nivel 2 de esforgo repetitivo.

Tabela 38 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do ombro — Nivel 3

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) do

ombro em TO - T20 -12,316 31 0,000

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 38 indica que houve diferencga significativa de
temperatura entre a situacdo de repouso e a situacdo de trabalho, pois p < 0,05,

guando analisado o ombro no nivel 3 de esforgo repetitivo.
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Tabela 39 — Variagdo de temperatura do ombro — Nivel 4

Participante | t0 t20 AT Participante | t0 t20 AT
1 334 351 1,7 17 32,0 34,7 27
2 336 352 1,6 18 332 358 2,6
3 33,7 359 22 19 32,8 331 0,3
4 33,1 338 0,7 20 31,8 338 20
5 33,8 349 11 21 325 348 23
6 33,9 357 1,8 22 320 349 29
7 343 355 1,2 23 340 36,3 23
8 342 354 1,2 24 33,3 348 15
9 32,7 341 14 25 33,7 345 0,8
10 33,7 342 05 26 341 358 1,7
11 33,6 358 22 27 328 342 1,4
12 329 350 21 28 335 352 1,7
13 32,8 352 24 29 306 334 28
14 32,8 350 22 30 319 344 25
15 324 343 1,9 31 31,7 336 1,9
16 32,6 335 09 32 325 335 1,0

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 39 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura
nos ombros apos a execugao de esforgo repetitivo de nivel 4, ou seja, risco médio. A
variagdo meédia de temperatura foi de 1,734 °C, com desvio padrao 0,691 °C.
Conforme o esperado, a variagdo de temperatura da pele no nivel 4 foi maior do que

no nivel 3 de esforgo repetitivo.

Tabela 40 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do ombro — Nivel 4

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) do

ombro em TO - T20 -14,203 31 0,000

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 40 indica que houve diferencga significativa de
temperatura entre a situagcao de repouso e a situagao de trabalho quando analisado o

ombro no nivel 4 de esforgo repetitivo, pois p < 0,05.



Tabela 41 — Variagado de temperatura do ombro — Nivel 5

Participante | TO T20 AT Participante | T0O T20 AT
1 334 354 2,0 17 32,8 346 1,8
2 31,3 338 25 18 33,0 351 21
3 33,8 36,0 2,2 19 33,3 34,7 14
4 326 344 1,8 20 32,7 335 0,8
5 33,2 344 1,2 21 324 345 21
6 32,9 355 2,6 22 335 36,6 3,1
7 346 359 1,3 23 346 355 0,9
8 32,3 341 1,8 24 33,7 351 14
9 33,1 352 21 25 32,8 334 0,6
10 340 358 1,8 26 335 349 14
11 32,2 352 3,0 27 334 342 0,8
12 33,7 357 2,0 28 326 345 1,9
13 339 354 1,5 29 31,2 340 28
14 346 360 14 30 33,3 350 17
15 330 354 24 31 324 348 24
16 31,8 324 0,6 32 32,0 333 1,3

Fonte: Autoria prépria
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A Tabela 41 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura

nos ombros apds a execugao de esforgo repetitivo de nivel 5, ou seja, risco alto. A

variagdo média de temperatura foi de 1,772 °C, com desvio padrao 0,666 °C.

Conforme o esperado, a variagdo de temperatura da pele no nivel 5 foi maior do que

no nivel 4 de esforgo repetitivo.

Tabela 42 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do ombro — Nivel 5

Par

t

gl

Significancia

Temperatura (°C) do
ombro em TO - T20

-15,042

31

0,000

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 42 indica que houve diferencga significativa de

temperatura entre a situacdo de repouso e a situacdo de trabalho, pois p < 0,05,

quando analisado o ombro no nivel 5 de esforgo repetitivo.
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4.4.2Variagao intra niveis da temperatura do antebraco

Apresenta-se nas Tabelas 43, 45, 47, 49 e 51 a variacado de temperatura na

regido do antebrago, de acordo com o nivel de esforgo repetitivo executado pelo

participante.
Tabela 43 — Variagao de temperatura do antebragco — Nivel 1
Participante | TO T20 AT Participante TO0O T20 AT
1 29,8 31,9 21 17 30,4 324 2,0
2 30,4 30,8 04 18 33,3 342 0,9
3 324 332 0,8 19 33,7 335 -0,2
4 32,3 334 11 20 29,6 30,3 0,7
5 30,3 31,8 1,5 21 30,9 30,7 -0,2
6 31,8 321 0,3 22 320 31,7 -0,3
7 33,7 342 05 23 31,7 328 1,1
8 32,0 323 0,3 24 31,7 325 0,8
9 30,6 31,5 09 25 293 298 0,5
10 316 322 0,6 26 321 331 1,0
11 33,1 344 13 27 30,8 31,1 0,3
12 31,2 326 1,4 28 31,5 315 0,0
13 30,8 30,6 -0,2 29 29,2 293 0,1
14 31,8 326 0,8 30 314 322 10,8
15 30,6 322 1,6 31 30,7 320 1,3
16 31,0 31,2 0,2 32 310 312 0,2

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 43 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura no
antebrago apds a execugao de esforgo repetitivo de nivel 1, ou seja, risco aceitavel. A

variacdo média de temperatura foi de 0,706 °C, com desvio padrao 0,629 °C.

Tabela 44 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do antebrago — Nivel 1

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) do

antebrago em TO - T20 -6,348 31 0,000

Fonte: Autoria propria
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A estatistica do teste na Tabela 44 indica que houve diferencga significativa de
temperatura entre a situagao de repouso e a situagao de trabalho quando analisado o
antebrago no nivel 1 de esforgo repetitivo, pois p < 0,05. Ou seja, mesmo no nivel de
esforco de menor risco foi manifestado aumento de temperatura da pele do antebraco

dos participantes deste estudo.

Tabela 45 — Variacao de temperatura do antebrago — Nivel 2

Participante | TO T20 AT Participante | TO T20 AT
1 306 325 1,9 17 31,5 323 0,8
2 33,4 33,7 03 18 33,5 34,1 0,6
3 32,5 343 1.8 19 33,2 338 0,6
4 32,7 33,0 0,3 20 30,8 31,8 1,0
5 31,1 31,5 04 21 31,9 325 0,6
6 32,8 334 0,6 22 329 334 0,5
7 329 33,7 0,8 23 31,9 321 0,2
8 32,2 330 0,8 24 30,7 321 14
9 30,6 31,1 0,5 25 32,1 324 03
10 33,7 348 11 26 33,7 339 0,2
11 322 341 1,9 27 31,4 321 0,7
12 32,0 332 1,2 28 32,2 339 17
13 30,5 320 1,5 29 29,5 298 0,3
14 31,1 33,1 2,0 30 30,6 321 1,5
15 31,3 328 1,5 31 31,6 321 0,5
16 329 328 -01 32 31,2 316 04

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 45 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura no
antebrago apds a execugao de esforgo repetitivo de nivel 2, ou seja, risco muito baixo.
A variacado média de temperatura foi de 0,869 °C, com desvio padrao 0,594 °C.
Conforme o esperado, a variacdo de temperatura da pele no nivel 2 foi maior do que

no nivel 1 de esforgo repetitivo.
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Tabela 46 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do antebragco — Nivel 2

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) do

antebrago em T0 - T20 -8,277 31 0,000

Fonte: Autoria prépria

A estatistica do teste na Tabela 46 indica que houve diferenga significativa de
temperatura entre a situacio de repouso e a situagao de trabalho quando analisado o

antebrago no nivel 2 de esforgo repetitivo, pois p < 0,05.

Tabela 47 — Variacao de temperatura do antebrago — Nivel 3

Participante | TO T20 AT Participante | TO T20 AT
1 32,5 351 2,6 17 32,1 350 29
2 33,1 346 15 18 328 342 1,4
3 329 346 1,7 19 32,5 330 0,5
4 323 338 1,5 20 32,5 33,7 1,2
5 31,7 329 1,2 21 31,4 323 0,9
6 32,8 342 14 22 33,2 334 0,2
7 33,0 338 0,8 23 329 345 1,6
8 320 334 14 24 32,1 331 1,0
9 31,56 332 1,7 25 319 324 0,5
10 33,8 355 1,7 26 33,0 342 1,2
11 336 350 14 27 314 322 10,8
12 329 350 21 28 30,5 320 1,5
13 31,9 341 2,2 29 289 306 1,7
14 31,7 336 1,9 30 29,6 30,7 1,1
15 30,9 335 26 31 32,8 32,8 0,0
16 32,0 329 0,9 32 30,6 323 17

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 47 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura no
antebrago apos a execucgao de esforgo repetitivo de nivel 3, ou seja, risco baixo. A
variacdo média de temperatura foi de 1,400 °C, com desvio padrao 0,663 °C.
Conforme o esperado, a variacdo de temperatura da pele no nivel 3 foi maior do que

no nivel 2 de esforgo repetitivo.



Tabela 48 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do antebrago — Nivel 3

Par

t

gl

Significancia

Temperatura (°C) do
antebraco em TO - T20

-11,939

31

0,000

Fonte: Autoria prépria
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A estatistica do teste na Tabela 48 indica que houve diferenga significativa de

temperatura entre a situacio de repouso e a situacao de trabalho quando analisado o

antebrago no nivel 3 de esforgo repetitivo, pois p < 0,05.

Tabela 49 — Variacao de temperatura do antebraco — Nivel 4

Participante | TO T20 AT Participante | TO T20 AT
1 32,8 353 25 17 31,1 346 3,5
2 33,1 34,7 1,6 18 33,8 352 1,4
3 33,0 356 2,6 19 326 341 1,5
4 33,2 346 14 20 30,8 33,0 2,2
5 32,0 333 1,3 21 32,0 336 1,6
6 340 34,8 0,8 22 31,56 340 2,5
7 349 351 0,2 23 325 341 1,6
8 332 34,3 11 24 32,3 348 25
9 31,4 334 2,0 25 32,7 332 0,5
10 33,8 348 1,0 26 33,2 356 24
11 33,6 357 21 27 31,6 341 25
12 322 339 1,7 28 31,5 348 33
13 31,5 34,1 2,6 29 289 30,9 2,0
14 30,7 34,1 3,4 30 30,0 32,0 2,0
15 30,4 341 3,7 31 31,8 332 1,4
16 31,9 333 14 32 314 325 11

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 49 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura no

antebrago apds a execugao de esforgo repetitivo de nivel 4, ou seja, risco médio. A

variacdo média de temperatura foi de 1,919 °C, com desvio padrao 0,858 °C.

Conforme o esperado, a variacdo de temperatura da pele no nivel 4 foi maior do que

no nivel 3 de esforgo repetitivo.
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Tabela 50 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do antebraco — Nivel 4

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) do

antebraco em TO - T20 -12,654 31 0,000

Fonte: Autoria prépria

A estatistica do teste na Tabela 50 indica que houve diferenga significativa de
temperatura entre a situacéo de repouso e a situagao de trabalho quando analisado o

antebrago no nivel 4 de esforgo repetitivo, pois p < 0,05.

Tabela 51 — Variagcao de temperatura do antebrago — Nivel 5

Participante | TO T20 AT Participante | TO T20 AT
1 31,8 357 3,9 17 329 34,7 1.8
2 30,8 33,7 29 18 34,2 351 0,9
3 32,3 359 3,6 19 328 34,7 1,9
4 31,3 354 41 20 30,2 33,2 3,0
5 31,4 331 1,7 21 31,3 339 2,6
6 32,2 353 31 22 324 354 3,0
7 34,8 358 1,0 23 32,3 339 1,6
8 31,9 34,0 21 24 33,0 354 24
9 316 349 33 25 31,2 325 13
10 32,7 354 2,7 26 334 351 17
11 322 354 3,2 27 330 344 14
12 32,0 351 31 28 30,5 33,7 3,2
13 31,8 34,5 2,7 29 29,8 324 2,6
14 332 355 23 30 32,0 335 1,5
15 32,0 357 3,7 31 31,7 334 17
16 30,7 34,0 3,3 32 31,1 334 23

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 51 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura no
antebrago apds a execugao de esforgo repetitivo de nivel 5, ou seja, risco alto. A
variacdo média de temperatura foi de 2,488 °C, com desvio padrdao 0,865 °C.
Conforme o esperado, a variacdo de temperatura da pele no nivel 5 foi maior do que

no nivel 4 de esforgo repetitivo.



Tabela 52 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura do antebrago — Nivel 5

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) do
antebraco em TO - T20

-16,268 31 0,000

Fonte: Autoria prépria

112

A estatistica do teste na Tabela 52 indica que houve diferencga significativa de

temperatura entre a situacio de repouso e a situacao de trabalho quando analisado o

antebrago no nivel 5 de esforgo repetitivo, pois p < 0,05.

4.4 .3 Variagao intra niveis da temperatura da mao

Apresenta-se nas Tabelas 53, 55, 57, 59 e 61 a variacdo de temperatura na

regidao da mao, de acordo com o nivel de esforgo repetitivo executado pelo

participante.
Tabela 53 — Variacdo de temperatura da mao — Nivel 1
Participante | TO T20 AT Participante | TO T20 AT
1 28,3 284 0,1 17 26,4 26,3 -0
2 29,8 29,1 -0,7 18 335 325 1,0
3 30,4 304 0,0 19 34,1 34,1 0,0
4 326 33,7 11 20 30,1 294 -0,7
5 285 304 1,9 21 27,3 279 0,6
6 299 299 0,0 22 30,7 295 -1,2
7 345 34,7 0,2 23 29,0 30,2 1,2
8 31,5 30,2 -1,3 24 33,6 33,3 -0,3
9 32,0 30,8 -1,2 25 28,1 289 10,8
10 276 276 0,0 26 321 314 -0,7
11 33,6 33,3 -0,3 27 32,1 310 11
12 32,7 321 -0,6 28 29,6 298 0,2
13 294 286 -0,8 29 26,3 255 -0,8
14 33,8 30,9 -29 30 30,17 30,2 0,1
15 26,0 272 1,2 31 284 304 20
16 29,0 304 1,4 32 32,5 306 -1,9

Fonte: Autoria prépria
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A Tabela 53 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura da
mao apos a execucgao de esforgo repetitivo de nivel 1, ou seja, risco aceitavel. A
variacao média de temperatura foi de -0,150°C, com desvio padrdao 1,080 °C. Neste
caso, ocorreu reducao da temperatura da pele da mao, mesmo apos executar um

trabalho repetitivo, porém considerado como risco aceitavel.

Tabela 54 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura da mao — Nivel 1

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) da méao

om T0 - T20 0,786 31 0,438

Fonte: Autoria prépria

A estatistica do teste na Tabela 54 foi 0,438, ou seja, p > 0,05. Dessa forma,
nao é possivel afirmar que houve diferenga significativa de temperatura entre a
situacado de repouso e a situacédo de trabalho, quando analisada a pele da mao no

nivel 1 de esforco repetitivo.

Tabela 55 — Variagdo de temperatura da mao — Nivel 2

Participante | TO T20 AT Participante | TO T20 AT
1 28,8 28,7 -0 17 30,1 285 -1,6
2 346 342 -04 18 343 334 -09
3 32,1 324 0,3 19 339 339 0,0
4 33,5 34,0 0,5 20 30,5 30,1 -04
5 31,1 31,8 07 21 322 325 0,3
6 346 341 -0,5 22 33,0 32,7 -0,3
7 33,8 346 0,8 23 327 314 13
8 284 275 -0,9 24 286 298 1,2
9 32,1 304 1,7 25 313 326 1,3
10 346 34,8 0,2 26 30,7 29,7 -1,0
11 33,0 32,8 -0,2 27 33,4 333 -01
12 33,0 32,3 -0,7 28 32,3 334 11
13 28,8 294 0,6 29 272 26,6 -0,6
14 31,5 304 11 30 27,7 29,4 1,7
15 27,2 279 0,7 31 291 314 23
16 32,8 325 -0,3 32 334 331 -0,3

Fonte: Autoria propria
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A Tabela 55 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura da
mao apos a execucgao de esforgo repetitivo de nivel 2, ou seja, risco muito baixo. A
variacdo meédia de temperatura foi de -0,022 °C, com desvio padrao 0,945 °C.
Novamente, assim como no nivel 1 de esforgo repetitivo, notou-se que ocorreu
resfriamento da temperatura da pele da mao, mesmo apds a execugao de esforgo

repetitivo (risco muito baixo).

Tabela 56 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura da mao — Nivel 2

Par t gl Significancia

Temperatura (°C) da mao

om T0 - T20 0,131 31 0,897

Fonte: Autoria prépria

A estatistica do teste na Tabela 56 foi 0,897, ou seja, p > 0,05. Dessa forma,
nao é possivel afirmar que houve diferenga significativa de temperatura entre a
situacao de repouso e a situacao de trabalho, quando analisada a mao no nivel 2 de

esforgo repetitivo.



Tabela 57 — Variagao de temperatura da mao — Nivel 3

Participante | TO T20 AT Participante | T0O T20 AT
1 31,9 31,7 -0,2 17 30,5 326 21
2 341 341 0,0 18 335 334 -01
3 296 30,7 11 19 336 328 -0,8
4 326 33,7 11 20 34,3 338 -0,5
5 304 320 1,6 21 29,2 30,7 15
6 339 334 -0,5 22 32,5 32,7 0,2
7 343 34,7 04 23 326 322 -04
8 334 331 -0,3 24 30,8 31,3 05
9 334 323 11 25 32,9 33,1 0,2
10 342 346 04 26 27,3 282 0,9
11 340 342 0,2 27 31,2 324 1,2
12 356 348 -0,8 28 31,0 30,3 -0,7
13 335 335 0,0 29 26,6 256 -1,0
14 30,1 29,7 -0,4 30 251 264 1,3
15 252 270 1,8 31 299 323 24
16 326 323 -0,3 32 314 326 1,2

Fonte: Autoria prépria
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A Tabela 57 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura da

mao apos a execugao de esforgo repetitivo de nivel 3, ou seja, risco baixo. A variagao

meédia de temperatura foi de 0,344 °C, com desvio padréo 0,950 °C. Conforme o

esperado, a variagao de temperatura da pele no nivel 3 foi maior do que no nivel 2 de

esforgo repetitivo, além de ter ocorrido aumento da temperatura da mao neste nivel

de tarefa.

Tabela 58 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura da mao — Nivel 3

Par

t

gl

Significancia

Temperatura (°C) da méao

emTO0-T20

-2,048

31

0,049

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 58 indica que houve diferencga significativa de

temperatura entre a situagao de repouso e a situacao de trabalho quando analisada a

mao no nivel 3 de esforco repetitivo, pois p < 0,05.



Tabela 59 — Variagdo de temperatura da mao — Nivel 4

Participante | TO T20 AT Participante | T0O T20 AT
1 31,7 313 -04 17 284 312 28
2 33,5 33,7 0,2 18 341 343 0,2
3 32,0 343 23 19 324 339 15
4 33,7 333 -04 20 304 308 04
5 32,7 336 09 21 31,1 33,1 2,0
6 34,3 342 -0, 22 32,3 341 1,8
7 356 354 -0,2 23 31,0 31,2 0,2
8 34,8 341 -0,7 24 34,1 334 -0,7
9 32,8 32,5 -0,3 25 326 322 -04
10 340 329 11 26 344 342 -0,2
11 340 350 1,0 27 33,1 328 -0,3
12 31,5 319 04 28 32,8 332 04
13 296 318 2.2 29 272 270 -0,2
14 26,9 293 24 30 26,8 284 1,6
15 24,7 26,3 1,6 31 30,8 33,0 2,2
16 33,1 320 11 32 32,6 332 0,6

Fonte: Autoria prépria
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A Tabela 59 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura da

mao apds a execugao de esforgo repetitivo de nivel 4, ou seja, risco médio. A variagao

média de temperatura foi de 0,581 °C, com desvio padrdo 1,126 °C. Conforme o

esperado, a variagao de temperatura da pele no nivel 4 foi maior do que no nivel 3 de

esforgo repetitivo, além de ter ocorrido aumento da temperatura da mao neste nivel

de tarefa.

Tabela 60 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura da mao — Nivel 4

Par

t

gl

Significancia

Temperatura (°C) da méao

emTO0-T20

-2,919

31

0,006

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 60 indica que houve diferencga significativa de

temperatura entre a situagao de repouso e a situacao de trabalho quando analisada a

mao no nivel 4 de esforco repetitivo, pois p < 0,05.



Tabela 61 — Variagdo de temperatura da mao — Nivel 5

Participante | TO T20 AT Participante | T0O T20 AT
1 29,3 33,0 3,7 17 29,7 321 24
2 314 329 15 18 31,9 329 1,0
3 309 345 3,6 19 339 348 0,9
4 321 335 14 20 30,7 30,8 0,
5 31,2 333 21 21 31,1 335 24
6 32,8 34,0 1,2 22 32,8 348 2,0
7 353 354 0,1 23 33,7 323 -14
8 33,1 32,2 -0,9 24 33,3 3355 0,2
9 33,8 33,6 -0,2 25 314 320 0,6
10 32,8 34,0 1,2 26 344 336 -0,8
11 329 346 1,7 27 33,5 33,3 -0,2
12 324 32,7 0,3 28 31,2 32,7 15
13 30,6 329 23 29 26,8 285 1,7
14 32,3 344 21 30 325 322 -0,3
15 298 315 17 31 304 334 3,0
16 28,6 292 0,6 32 324 33,7 13

Fonte: Autoria prépria
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A Tabela 61 apresenta os resultados obtidos para variagao de temperatura da

mao apods a execugao de esforgo repetitivo de nivel 5, ou seja, risco alto. A variagao

meédia de temperatura foi de 1,150 °C, com desvio padréo 1,256 °C. Conforme o

esperado, a variagao de temperatura da pele no nivel 5 foi maior do que no nivel 4 de

esforgo repetitivo, além de ter ocorrido aumento da temperatura da mao neste nivel

de tarefa.

Tabela 62 — Teste de amostras emparelhadas — Temperatura da mao — Nivel 5

Par

t

gl

Significancia

Temperatura (°C) da méao

emTO0-T20

-5,179

31

0,000

Fonte: Autoria propria

A estatistica do teste na Tabela 62 indica que houve diferencga significativa de

temperatura entre a situagao de repouso e a situacao de trabalho quando analisada a

mao no nivel 5 de esforco repetitivo, pois p < 0,05.
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4.5 ANALISE DE CORRELAGAO: AT X AOCRA

Nesta secao sera analisada a correlagao entre a variacdo de temperatura da
pele com o respectivo nivel de esforgo repetitivo executado pelo participante, por ROI.
Sera adotada a partir deste momento a seguinte nomenclatura para tratar a variagéo

da temperatura da pele e de esforgo repetitivo:

- AOCRA - variagéo do nivel de esforgo repetitivo (variando de 1 a 5);

- AT - variacao de temperatura da pele, em °C;

- AT_S - variacao de temperatura da pele do ombro (shoulder), em °C;

- AT_F - variacédo de temperatura da pele do antebrago (forearm), em °C;

- AT_H - variagédo de temperatura da pele da mao (hand), em °C.

O objetivo da analise de correlacdo empregada neste estudo € medir o grau
de correlacao entre duas variaveis, buscando determinar se ha uma correlacao linear
entre elas. As seguintes associagdes foram mensuradas através da analise de
correlagao, através de 160 pares de dados para cada uma das ROls e o respectivo

nivel OCRA executado pelo participante (calculado em 4.2).

- AT_S x AOCRA - correlagao entre a variagao da temperatura do ombro (°C)
e a variacao do nivel de esforco repetitivo;

- AT_F x AOCRA - correlagao entre a variacao da temperatura do antebraco
(°C) e a variacao do nivel de esforgo repetitivo;

- AT_H x AOCRA - correlagao entre a variagéo da temperatura da méo (°C) e

a variacao do nivel de esforco repetitivo;

4.5.1Correlagédo: AT_S x AOCRA

A Tabela 63 apresenta os resultados da analise de correlagao para o par de
variaveis AT_S x AOCRA - correlagao entre a variagdo da temperatura do ombro (°C)

€ a variacao do nivel de esforco repetitivo.
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Tabela 63 — Analise de correlagao - AT S x AOCRA

Correlagéao de
Par Pearson (1) p-valor N
AT_S x AOCRA 0,426 0,000 160

Fonte: Autoria prépria

De acordo com os resultados da analise de correlacdo, existe correlacdo
linear positiva e significativa (p<0,001) quando analisado o par AT_S x AOCRA, com

r de Pearson igual a 0,426.

4.5.2 Correlagado: AT_F x AOCRA

A Tabela 64 apresenta os resultados da analise de correlagao para o par de
variaveis AT_F x AOCRA - correlagao entre a variacdo da temperatura do antebraco

(°C) e a variacao do nivel de esforgo repetitivo.

Tabela 64 — Analise de correlagido - AT F x AOCRA

Correlagao de
Par Pearson (1) p-valor N
AT_F x AOCRA 0,658 0,000 160

Fonte: Autoria prépria

De acordo com os resultados da analise de correlacdo, existe correlagao
linear positiva e significativa (p<0,001) quando analisado o par AT_F x AOCRA, com

r de Pearson igual a 0,658, sendo esta a maior correlagao obtida neste estudo.

4.5.3 Correlagado: AT_H x AOCRA

A Tabela 65 apresenta os resultados da analise de correlagao para o par de
variaveis AT_H x AOCRA - correlagao entre a variagao da temperatura da mao (°C) e

a variagao do nivel de esforgo repetitivo.



120

Tabela 65 — Analise de correlagao - AT H x AOCRA

Correlagéao de
Par Pearson (1) p-valor N
AT_H x AOCRA 0,423 0,000 160

Fonte: Autoria prépria

De acordo com os resultados da analise de correlacdo, existe correlacdo
linear positiva e significativa (p<0,001) quando analisado o par AT_H x AOCRA, com

r de Pearson igual a 0,423, sendo esta a menor correlagao obtida neste estudo.

4.6 ANALISE DE REGRESSAO: AT X AOCRA

Para atingir o objetivo deste trabalho € necessario determinar uma equagéao
que permita calcular o nivel OCRA de esforgo repetitivo usando como informacao de
entrada apenas a temperatura da pele de uma das ROIs deste estudo. Facilitar a
aplicacdo do indice OCRA é uma das metas deste trabalho, portanto, quanto menos
variaveis sejam necessarias medir, mais simples torna-se a aplicagdo. Portanto,
apesar de terem sido coletadas varias variaveis neste estudo, primeiramente seréao
analisados apenas os pares AT_S x AOCRA, AT_F x AOCRA e AT _H x AOCRA.

4.6.1 Regressao: AT_S x AOCRA

A Tabela 66 apresenta os resultados da analise de regressao para o par de
variaveis AT_S x AOCRA - regressao entre a variagao da temperatura do ombro (°C)

e a variagao do nivel de esforgo repetitivo.

Tabela 66 — Analise de regresséao - AT_S x AOCRA
Erro Correlagédo de

2 S A
Modelo B padrio Pearson (1) R Significancia

Constante 2,221 0,509 - - 0,000

AT_S(°C) 1,919 0,324 0,426 0,182 0,000

Fonte: Autoria propria

Com base nos resultados da Tabela 66, formula-se a Equacao 9 para o calculo
do indice OCRA, sabendo que R?= 0,182 e r=0,426. Isso significa que a variacdo da

temperatura da pele do ombro é responsavel por 18,2% da variagéo do indice OCRA.
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9)
OCRA = 2,221+(1,919*AT_S)

Na Figura 39 observa-se o grafico de dispersdo da analise de regressao
anterior e a Equacgao 9 plotada.

Figura 39 — Grafico de dispersao do ombro — OCRA x Valor predito padronizado
R? Linear = 0,182
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Fonte: Autoria prépria

4.6.2 Regressao: AT _F x AOCRA

A Tabela 67 apresenta os resultados da analise de regressao para o par de
variaveis AT_F x AOCRA - regressao entre a variagdo da temperatura do antebrago
(°C) e a variacao do nivel de esforgo repetitivo.

Tabela 67 — Analise de regressdo - AT_F x AOCRA

Modelo B Erro  Correlagdo de R:  Significancia
padrao Pearson (r)
Constante 1,684 0,352 - - 0,000
AT_F (°C) 2,181 0,199 0,658 0,432 0,000

Fonte: Autoria prépria

Com base nos resultados da Tabela 67, formula-se a Equagao 10 para o
calculo do indice OCRA, sabendo que R?= 0,432 e r = 0,658. Isso significa que a
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variagdo da temperatura da pele do antebrago é responsavel por 43,2% da variagéo
do indice OCRA.
(10)
OCRA =1,684+(2,181*AT_F)

Na Figura 40 observa-se o grafico de dispersdo da analise de regresséao
anterior e a Equacgao 10 plotada.

Figura 40 — Grafico de dispersdo do antebrago — OCRA x Valor predito padronizado
R? Linear = 0,432
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Fonte: Autoria prépria

4.6.3Regressao: AT_H x AOCRA

A Tabela 68 apresenta os resultados da analise de regressao para o par de
variaveis AT _H x AOCRA - regressao entre a variacao da temperatura da mao (°C) e
a variacao do nivel de esforgo repetitivo.

Tabela 68 — Analise de regressao - AT_H x AOCRA

Modelo B Errc3 Correlagdo de R? Significancia
padréao Pearson (r)
Constante 4,452 0,246 - - 0,000
AT_H((°C) 1,185 0,202 0,423 0,179 0,000

Fonte: Autoria propria
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Com base nos resultados da Tabela 68, formula-se a Equagao 11 para o
célculo do indice OCRA, sabendo que R?= 0,179 e r = 0,423. Isso significa que a
variagcao da temperatura da pele da méo € responsavel por 17,9% da variacdo do
indice OCRA.

(11)
OCRA = 4,452+(1,185*AT_H)

Na Figura 41 observa-se o grafico de dispersdo da analise de regressao
anterior e a Equacao 11 plotada.

Figura 41 — Grafico de dispersao da mao — OCRA x Valor predito padronizado
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Fonte: Autoria prépria

4.7 PROPOSTA DE FERRAMENTA PARA AVALIACAO DE RISCOS ORIUNDOS DE
MOVIMENTOS REPETITIVOS DOS MEMBROS SUPERIORES, ATRAVES DE
TERMOGRAFIA INFRAVERMELHA E A VARIACAO DA TEMPERATURA DA
PELE DO ANTEBRACO

Os resultados apresentados até o momento buscaram determinar qual das
trés ROIs analisadas nesse trabalho possuia o melhor potencial de ser utilizada em
uma ferramenta de analise de risco. Essa avaliacao foi realizada através da analise
de correlagao e regressao, que demonstraram nesse estudo que a regiao de interesse
do antebrago apresentou a maior correlacéo de Pearson, com r= 0,658 e R?= 0,432.

Através deste resultado, propde-se uma ferramenta de avaliagdo de riscos

oriundos de movimentos repetitivos dos membros superiores, através de termografia
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infravermelha. O avaliador deve possuir condi¢des de efetuar uma analise com
camera termografica, seguindo os passos aplicados neste estudo.
A aplicagao desta proposta de ferramenta possui quatro fases, conforme o

Quadro 9, além de um fluxograma apresentado na Figura 42.

Quadro 9 — Fases de aplicagdo da proposta

Dia anterior a avaliagao: os trabalhadores que serédo avaliados devem ser informados
Fase 1 - . . . .

de habitos que devem ser evitados, para evitar que interfiram no resultado do estudo
Fase 2 Dia da avaliagao de risco: o avaliador e o trabalhador avaliado preparam-se para

avaliacao, em fatores como vestimenta e posicionamento da caAmera termografica.

Avaliagdao de risco: trabalhador executa sua tarefa repetitiva, submetendo-se ao
Fase 3 - i e . .

protocolo de medigcéo termografica definido por este estudo e aplicado pelo avaliador.
Fase 4 Anadlise de risco: apos finalizar o trabalho repetitivo, transfere-se as imagens térmicas

para analise em computador, calculo do Indice OCRA Predito e diagnéstico de risco.

Fonte: Autoria prépria

O resultado deste estudo levou ao calculo do indice OCRA Predito, ou
OCRA_Pred, cujo calculo realizado origina-se dos resultados desse estudo e da
Equacao 10. Propde-se, portanto, a Equacéao 12:

(12)
OCRA_Pred = 1,684+(2,181*AT_F)

Onde:

OCRA_Pred = indice OCRA Predito;

AT _F = variagao de temperatura da pele do antebraco, em °C.
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Figura 42 — Fluxograma de aplicagido da ferramenta utilizando AT_F

Informar os trabalhadores sobre habitos que
devem ser evitados até o momento da avaliagéo
de risco (exemplos: bebidas energéticas, atividade
fisica, exposigéo ao sol, etc)

O trabalhador
seguiu as orientagdes informadas
no dia anterior?

Sim

Fornecer roupas adequadas que exponham a Posicionar e ligar a cAmera termografica de
pele do antebrago e conduzi-lo a um local acordo com as instru¢tes do fabricante, de
adequado para trocar de roupa modo que todo o antebrago seja exibido na tela

O trabalhador aguarda (sem trabalhar) pela aclimatagéo
térmica por 20 minutos em seu local de trabalho, na
postura em que normalmente executa sua tarefa

Coletar a imagem termogréafica inicial (t0) do
antebrago do trabalhador em seu local de
trabalho, sem trabalhar

O trabalhador realiza sua tarefa repetitiva por 20
minutos, como em um dia de trabalho normal.

Coletar a imagem termografica final (t20) do antebrago do trabalhador em seu local
de trabalho imediatamente apds realizar seu trabalho repetitivo por 20 minutos

Transferir as imagens termogréfica para um
computador para analise usando o software do
fabricante da camera termografica

Selecionar a ROI do antebrago e determine o
ponto mais quente nas imagens térmicas t0 e t20

Calcular a variagéo de temperatura da pele
do antebrago: AT_F=120-1t0

Calcular o indice OCRA previsto usando a equag&o:
OCRA _Pred = 1,684+(2,181*AT_F)

Avaliar o risco da tarefa repetitiva de acordo com a ISO 11228-3 ou EN
1005-5, com base no OCRA _Pred
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Fonte: Autoria prépria

4.8 PROPOSTA DE FERRAMENTA PARA AVALIACAO DE RISCOS ORIUNDOS DE
MOVIMENTOS REPETITIVOS DOS MEMBROS SUPERIORES, ATRAVES DE
TERMOGRAFIA INFRAVERMELHA, UTILIZANDO A TEMPERATURA DO AR E
A VARIACAO DA TEMPERATURA DA PELE DO ANTEBRACO

O objetivo deste trabalho foi formular uma proposta de ferramenta de
avaliagao de riscos oriundos de movimentos repetitivos dos membros superiores,
através de termografia infravermelha. Esse objetivo foi atingido ao selecionar-se a ROI
do antebrago e empregar os métodos utilizados neste estudo. No entanto, obteve-se
r=0,658 e R?=0,432, o que permite concluir que existem outras variaveis que podem
influenciar na variacdo da temperatura da pele além do esforgo repetitivo executado
pelo trabalhador.

Neste trabalho, foram coletadas outras variaveis além da variagdo da
temperatura da pele. Portanto, para verificar se é possivel melhorar a correlacdo dos
resultados deste estudo, efetuou-se uma analise de regressao multipla envolvendo as
outras variaveis deste estudo. Os resultados da andlise de regressao séao

apresentados na Tabela 69.

Tabela 69 — Analise de regressdo multipla

Erro Correlagao de

Modelo B padrio Pearson (1) Significancia
Género (M;F) 0,893 0,503 0,017 0.078
Idade (anos) -0,035 0,041 0,038 0.395
Peso (Kg) 0,174 0,110 0,002 0.115
Altura (m) -14,045 9,596 -0,020 0.145
IMC (Kg/m?) -0,480 0,329 0,019 0.146
Temperatura do ar (°C) 0,614 0,115 0,439 0.000*
Umidade relativa do ar (%) -0,010 0,023 -0,090 0.673
AT_F (°C) 2,116 0,193 0,658 0.000*

Fonte: Autoria prépria

A Tabela 69 apresentou a analise de regressao multipla utilizando além da

variagao da temperatura da pele do antebraco, também as outras variaveis coletadas
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neste estudo. Tal analise levou a um resultado de regressdo multipla com r= 0,746 e
R2 = 0,557, o que foi nitidamente melhor do que obtido na seg¢ao 4.7.

Porém, nota-se também que nem todas as variaveis utilizadas apresentaram
correlagdo significativa com o modelo (p<0,001), e sim apenas a variagdo da
temperatura da pele do antebrago (AT_F) e a temperatura do ar (marcadas com um
asterisco na Tabela 69). Além disso, a analise de residuos indicou a presencga de cinco
resultados outliers que poderiam influenciar os indices de correlagdo e regresséo.
Portanto, foi realizada uma nova analise de regress&do multipla (Tabela 70), apds a
exclusao dos outliers e utilizando as variaveis independentes: temperatura do ar (Ta)

e variacao da temperatura da pele do antebrago (AT _F).

Tabela 70 — Analise de regressdo multipla utilizando como variaveis independentes: Ta e AT_F

Erro Correlagao de

Modelo B padrio Pearson (1) Significancia
Constante -10,173 2,143 - 0,000
Temperatura do ar (°C) 0,567 0,104 0,422 0,000
AT_F (°C) 2,083 0,169 0,713 0,000

Fonte: Autoria prépria

A remocgao de outliers provocou um aumento da correlacéo entre AT F e
A _OCRA, passando de r = 0,658 para r = 0,713, enquanto o modelo de regressao
multipla representado pela Equagéo 13 e ilustrado na Figura 43 apresentou r = 0,767
e R2=0,588. Portanto, propde-se uma nova equacdo de predi¢do do indice OCRA,
conforme a seguir:
(13)
OCRA_Pred =-10,173+(0,567*Ta)+(2,083*AT_F)
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Figura 43 — Grafico de dispersdao — OCRA x Valor predito padronizado
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Fonte: Autoria prépria

Para esta equagao de calculo do indice OCRA Predito, foi aplicado um teste
T pareado para comparar os resultados reais de diagnéstico OCRA (demonstrados
em 4.2) e os resultados encontrados ao utilizar a Equagao 13 para calcular o OCRA
Predito.

A Tabela 71 sumariza os resultados obtidos para o teste T pareado
comparando OCRA x OCRA_Pred.

Tabela 71 — Teste de amostras emparelhadas — OCRA x OCRA_Pred
Par t gl Significancia
OCRA x OCRA_Pred 0,000 154 1000

Fonte: Autoria prépria

Nota-se que p>0,05, portanto, pode-se afirmar que os resultados obtidos
utilizando a Equacdo 13 e os resultados de aplicacdo do indice OCRA séo
estatisticamente iguais. Porém, sabe-se que o nivel de correlagado da Equagéo 13 nédo
€ perfeito, o que significa que outras variaveis ainda influenciam a variagdo da
temperatura da pele além do nivel de esforco repetitivo. Isso significa que, apesar de
poder-se afirmar que os resultados obtidos sdo estatisticamente iguais, ndo pode-se
afirmar que sao idénticos, pois r # 1.
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Com base nos resultados apresentados, nota-se que € mais produtivo e
preciso utilizar a Equacgao 13 como proposta final deste estudo, ao invés de propor o
uso da Equacgao 12, demonstrada em 4.7.

Durante a realizagdo de estudos aplicando termografia infravermelha em
seres humanos ja sera necessario que o avaliador mega a temperatura do ar para
inserir no software de analise de imagens térmicas fornecido pelo fabricante, além de
manter o ambiente dentro dos intervalos de temperatura indicados pela literatura.
Portanto, acrescentar esta variavel a aplicacdo desta proposta de ferramenta ainda a
mantém pratica e rapida, com o bénus de obter-se maior precisdo ao utilizar a
Equacao 13.

Desta forma, atualiza-se a proposta de ferramenta deste estudo, conforme a
Figura 44, onde é demonstrado o fluxograma de aplicagdo desta proposta de
ferramenta utilizando AT_F (°C) e Ta (°C).
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Figura 44 — Fluxograma de aplicagido da ferramenta utilizando AT_F e Ta
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O trabalhador aguarda (sem trabalhar) pela aclimatagéo
térmica por 20 minutos em seu local de trabalho, na
postura em que normalmente executa sua tarefa

Coletar a imagem termogréfica inicial (t0) do
Medir e registrar a temperatura do ar (Ta) antebrago do trabalhador em seu local de
trabalho, sem trabalhar

O trabalhador realiza sua tarefa repetitiva por 20
minutos, como em um dia de trabalho normal.

AVALIAGAO DE RISCO

Coletar a imagem termograéfica final (t20) do antebrago do trabalhador em seu local
de trabalho imediatamente apds realizar seu trabalho repetitivo por 20 minutos

Transferir as imagens termografica para um
computador para andlise usando o software do
fabricante da camera termogréfica

Selecionar a ROI do antebrago e determine o
ponto mais quente nas imagens térmicas t0 e t20

Calcular a variagdo de temperatura da pele
do antebrago: AT_F =120 - tO

Calcular o indice OCRA previsto usando a equal
OCRA _Pred 67*Ta)+(2,083

ANALISE DE RISCO

Avaliar o risco da tarefa repetitiva de acordo com a ISO 11228-3 ou EN
1005-5, com base no OCRA _Pred
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Fonte: Autoria prépria

5 DISCUSSAO

O indice OCRA indiscutivelmente é um método eficaz para analisar os riscos
presentes em tarefas repetitivas que utilizam os membros superiores. Diversos
autores e organizagdes ja atestaram a eficacia do método, tornando-o consagrado
(ANTONUCCI, 2019; CEN, 2007; 1SO,2015). Porém, também ¢é evidente que a sua
aplicagado nao é tdo simples e acessivel, 0 que pode levar a uma redugédo de sua
aplicagao na pratica de maneira preventiva.

A acgao preventiva da Ergonomia busca reduzir a ocorréncia de problemas
ergondmicos preferencialmente ja no projeto de um posto de trabalho, mas também
pode ser realizada em andamento da tarefa, como forma de monitoramento. Portanto,
promover acessibilidade a conhecimentos e ferramentas que venham aumentar a
disseminagao de boas praticas ergondmicas justifica a tentativa proposta neste estudo
de criar uma nova maneira de aplicar uma ferramenta ergonémica ja consagrada no
meio académico.

O uso de novas tecnologias e a promogao de novas aplicagdes de tecnologias
ja existentes € um possivel caminho aplicado pela area de Ergonomia para facilitar o
acesso aos conhecimentos da area. Neste estudo foi selecionada a tecnologia da
termografia infravermelha, acessivel através do uso de cameras termograficas.

A aplicacao da ferramenta proposta neste estudo requer que o avaliador
esteja presente em diferentes locais do posto de trabalho, para que seja possivel
avaliar os esforgos repetitivos dos trabalhadores. Desta forma, a portabilidade do
equipamento utilizado torna-se essencial, visto que a avaliagao precisa de um esforgo
repetitivo exige visitas ao local de trabalho para observacao detalhada da jornada de
trabalho.

Quanto menos o avaliador interferir na execug¢ao da tarefa, mais fidedigna
sera a avaliacdo de risco ao qual o trabalhador esta sujeito. Portanto, as outras
caracteristicas apresentadas por cAmeras termograficas continuam a ser vantajosas,
como por exemplo: segura em relagao a radiagao (FAUST et al. (2014), ndo invasiva
(DIBAI-FILHO et al., 2015), indolor (NG, 2009) e sem necessidade de contato com a
pele do participante (SZENTKUTI et al., 2011).
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Na secdo 4.2 foi aplicado o indice OCRA “tradicional”, ou seja, exatamente
como apresentado na literatura existente (CEN; 2007; I1SO, 2015) para avaliar a
efetividade do projeto de posto de trabalho utilizado nos experimentos desse estudo.
Notou-se que as médias do indice OCRA calculado estavam dentro dos limites
especificados pela literatura do indice OCRA, o que demonstra sucesso no
dimensionamento da tarefa.

Porém, foi percebido que nem todos os participantes conseguiram
permanecer dentro dos niveis de esforgo repetitivo dimensionado, principalmente nos
niveis mais leves de esforgo repetitivo. Acredita-se que o pequeno intervalo de
diagndstico entre um nivel de risco e outro, particularmente nos niveis mais baixos,
levou a esta variabilidade de diagnostico. Conforme o nivel de risco da tarefa
aumentava, aumentava também o intervalo entre um nivel de risco e outro.

Essa afirmacao é feita também em fungdo de que todos os participantes
tinham o mesmo nivel de experiéncia na tarefa, porém pessoalmente notou-se que
alguns tinham mais ou menos facilidade e destreza para executarem as tarefas
propostas. Essa variabilidade é necessaria e desejada em um trabalho que busca
desenvolver analises de correlagao e de regressao, afinal formam-se novos pares de
dados que serao comparados buscando uma maneira de prever um dado fenémeno
através de uma equacgao de regressao linear.

O monitoramento da temperatura da pele pode fornecer informacdes
importantes sobre o desempenho e a reagdo dos musculos e articulagdes (LASANEN
et al., 2015; VARDASCA et al., 2019) e que podem indicar a presenga ou
desenvolvimento de disturbios musculoesqueléticos (FLORES-OLIVARES et al.,
2015; SANCHIS-SANCHEZ et al., 2014, VARDASCA et al., 2019). Notou-se que em
todas as ROIs analisadas neste trabalho ocorreu aumento da temperatura da pele,
com excecao da mao que sofreu reducdo da temperatura da pele nos niveis mais
baixos de esforgo repetitivo.

Os testes T pareados realizados e apresentados na secao 4.4 demonstraram
que nas ROIs do ombro e antebrago ocorreu variagdo signifitiva da temperatura da
pele, e de maneira positiva, sendo este o resultado desejado ao realizar este
experimento.

Trabalhos prévios encontrados na literatura (BERTMARING et al., 2008;
CAMARGO et al., 2012; GOLD et al, 2004 e 2010; GOVINDU e BABSKI-REEVES,
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2012; ROSSIGNOLI et al, 2016) analisaram as mesmas regides de interesse deste
estudo e também observaram aumento da temperatura da pele apds a execugao de
esforgos fisicos. Porém, devido ao ineditismo do presente trabalho, ndo existiam (até
o momento do levantamento bibliografico deste trabalho) outros trabalhos que tenham
aplicado o indice OCRA e termografia infravermelha, de modo que a amplitude da
variagao de temperatura entre este trabalho e os encontrados na literatura ndo péde
ser comparada quantitativamente.

A ROI da méo nao apresentou variagao significativa de temperatura da pele
nos niveis 1 e 2 de risco, o que inviabilizou o uso desta ROI para o desenvolvimento
da ferramenta proposta. E necessario que perceba-se mudanca de temperatura
significativa em todos os niveis de esforgo repetitivo (mesmo os mais leves) para
utilizar a ROl da mao, o que n&o ocorreu.

Neste posto de trabalho a mao realizou agdes essencialmente estaticas
durante a execucgao da postura de pinga para segurar as porcas durante a tarefa,
enquanto o ombro e o antebraco se movem o tempo todo, o que pode explicar o
decréscimo de temperatura observado em alguns participantes e falta de evidéncias
de mudanca significativa de temperatura da pele da mao nos niveis iniciais de esforgo
repetitivo.

Em um estudo anterior de Reste et al. (2015), também foram encontrados
resultados onde foi observada diminuicdo da temperatura da pele da mao em
trabalhos essencialmente estaticos, utilizando um mouse de computador. Uma outra
possibilidade de ter sido encontrada redugao de temperatura da pele da mao deve-se
ao efeito de vasoconstricdo que pode ocorrer em resposta a execucao de exercicios
fisicos (AMARO et al, 2019; FERNANDEZ-CUEVAS et al., 2015).

No entanto, conforme hipotetizado, a temperatura da mao aumentou conforme
a execucao de niveis de risco mais altos de esforgo repetitivo, conforme encontrado
nos estudos de Camargo et al. (2012), ao analisar o punho em trabalhos de digitagao.

A analise de correlagao permitiu concluir que o antebraco apresentou a mais
alta correlagdo entre as ROls analisadas no estudo. A segunda maior correlagéo
ocorreu na regiao do ombro, e a terceira na regidao da mao (mesmo apoés as analises
anteriores). Como o propésito deste estudo buscou uma nova ferramenta de analise
de esforgo repetitivo, a escolha 6bvia a ser feita foi escolher a regido do antebrago

como base para o desenvolvimento da ferramenta. Ainda, apds a remocéao de outliers
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presentes na amostra, notou-se um aumento do valor de r de Pearson, que passou
de 0,658 para 0,713.

Foi possivel desenvolver uma proposta de analise de riscos provenientes de
esforcos repetitivos dos membros superiores utilizando como informac¢ao de entrada
apenas a variagao da temperatura da pele do antebrago, sendo esta a proposta inicial
deste estudo. No entanto, sendo possivel aumentar a abrangéncia de variaveis e
possivelmente melhorar a correlagdo do método, optou-se por efetuar também uma
analise de regressédo multipla envolvendo variaveis pessoais e também ambientais.

A temperatura do ar mostrou possuir influéncia significativa na variacéo da
temperatura da pele, permitindo que ao inserir esta variavel no modelo fosse obtida
uma correlagao maior, com r = 0,746 e R? = 0,557, tornando a proposta mais robusta.
A temperatura do ar pode influenciar a temperatura da pele quando exposta ao
ambiente (BARTUZI et al., 2012), e esse fendbmeno é descrito na literatura (AKIMOV
e SON’KIN, 2011; FERNANDEZ-CUEVAS et al, 2015).

Deve-se ressaltar que o modelo proposto ndo consegue prever perfeitamente
o nivel de esforgo repetitivo de acordo com o indice OCRA. A correlagdo obtida pelo
modelo nao foi perfeita, pois outras variaveis tiveram influéncia na variacdo da
temperatura da pele além do nivel de esforgo repetitivo. O sistema de termorregulagéo
do ser humano é complexo (HALL E GUYTON. 2015; PARSONS, 2002) e os diversos
fatores internos que também podem influenciar a temperatura das pele ndo foram
escopo deste estudo, porém tais fatores sao relatados previamente na literatura, tais
como a vasoconstricao, vasodilatagao, evaporagao do suor e demais formas de troca
de calor presentes no corpo humano (KENNY e MCGINN, 2017).

Por fim, aborda-se nesta secdo o método proposto de avaliacdo de riscos. O
fato de ndo haver uma correlagao perfeita do modelo proposto com indice OCRA ainda
permite que o método proposto seja aplicado de maneira pratica, trazendo consigo as
diversas vantagens ja discutidas do uso da tecnologia de cAmeras termograficas.

Um dos pontos fortes e que demonstra que o objetivo deste trabalho foi
atingido é a praticidade que o método traz, tanto pela tecnologia empregada, quanto
pela velocidade, facilidade e redu¢ao do numero de variaveis que devem ser medidas.
Foram apresentadas duas propostas, onde na primeira utiliza-se apenas a variagao

da temperatura da pele do antebraco, enquanto a outra proposta adiciona também a
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temperatura do ar. O indice OCRA original (CEN, 2007; 1ISO, 2015) utiliza uma quantia
maior de variaveis, conforme demonstrado em 2.4.

Porém, utilizar menos variaveis enfraquece o método, portanto recomenda-se
que o avaliador opte pela segunda proposta deste estudo sempre que possivel, pois
assim ira obter resultados mais precisos. Mas deve-se ter em mente que a melhor
precisdo possivel sempre sera obtida com a aplicagdo do indice OCRA original, e no
0 método proposto neste trabalho. O indice OCRA original fornece maiores detalhes
aos projetistas e ergonomistas, pois pontua cada parte do método de maneira
separada através de seus multiplicadores de forga, postura, repetitividade,
recuperacao, fatores complementares e duragao liquida. Sabendo tais detalhes, é
possivel promover melhorias no local de trabalho com o intuito de reduzir riscos
laborais, mas aplicando apenas a termografia infravermelha n&o é possivel identificar
em qual ponto do posto de trabalho devem ser implementadas melhorias.

Existe na normalizacdo do indice OCRA a proposta do Checklist OCRA
(ABNT ISO, 2014). Esta proposta buscou tornar mais simples a aplicagdo do indice
OCRA, assim como a proposta nesse estudo. O Checklist OCRA agiliza a aplicagéo
do indice OCRA, sendo indicado para avaliagbes simples e rapidas, conforme a
proposta do presene trabalho buscou atingir, com o auxilio da termografia
infravermelha. Aplicar o indice OCRA Predito ainda permite coletar menos variaveis,
portanto sendo mais agil nesse aspecto em relagdo ao Checklist OCRA.

Para avaliagbes detalhadas, a ABNT ISO (2014) recomenda em seu Anexo C
a aplicacéo do indice OCRA, sendo este o aplicado como base nesse estudo, sendo
também o mais completo segundo Antonucci (2019). No entanto, para analises
detalhadas, em detrimento do indice OCRA, existem também outras metodologias
detalhadas de analise de risco, como o Strain Index e o Hand Activity Level, que
podem ser escolhidos pelo avaliador.

A proposta deste estudo possui outra provavel fraqueza: a sua real aplicagao
em ambientes laborais reais, € ndo em laboratério. Este passo € a continuacéo deste
estudo, como indicacao de trabalhos futuros por parte do autor.

Um ambiente real de trabalho n&o tera as mesmas condigdes existentes no
momento da criagdo deste método, pois 0 mesmo foi desenvolvido em laboratério,

com controle de variaveis ambientais e condi¢cdes padronizadas de ambiente, tarefa,
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disposicdo de moveis, vestimenta e auséncia de fontes de radiagado que nao fosse a
iluminacgao artificial (que foi igual em todos os experimentos).

A aplicacao deste método em um ambiente real tera dificuldades em manter
as mesmas condi¢des de execugao de analise de risco. Por isso, sera fundamental
que a aclimatacéo seja realizada corretamente e pelo tempo minimo recomendado
pela literatura. Desta forma, mesmo que exista a presenca de fontes de radiagao no
local de trabalho avaliado, acredita-se que uma vez que o trabalhador esteja
aclimatado, ainda seja possivel medir corretamente apenas a variagao de temperatura
da pele ao empregar os passos propostos neste estudo, e consequentemente aplicar
este método.

Portanto, o método do indice OCRA Predito proposto neste estudo deve ser
empregado como forma de analise rapida e agil de riscos oriundos de movimentos
repetitivos dos membros superiores, porém nao recomenda-se que ele seja
empregado como forma de resolugao de problemas e projeto de melhorias em um
posto de trabalho. Este método ndo possui a precisdo suficiente para substituir o
indice OCRA original devido as diversas informacgdes extras que sdo obtidas ao aplicar
o método original. No entanto, acredita-se que ha beneficios claros na aplicacdo do
método do indice OCRA Predito, avaliado através de termografia infravermelha,

evoluindo o campo de conhecimentos da Ergonomia.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

A presente tese de doutorado buscou facilitar a aplicagdo e promover a
acessibilidade ao método do indice OCRA de avaliacdo de risco proveniente de
esforgos repetitivos dos membros superiores, e consequentemente estimar o numero
de trabalhadores afetados por doengas musculo esqueléticas. Para atingir este
objetivo, empregou-se uma tecnologia ja existente, a termografia infravermelha.

Através de experimentos realizados em laboratério, foram formuladas duas
propostas de analise de esforgos repetitivos aplicando-se a termografia infravermelha.
A primeira proposta utiliza como informagdo de entrada coletada pelo avaliador
apenas a variacdo de temperatura da pele do antebrago, apds seguir os
procedimentos expostos neste trabalho. Ja a segunda opgao aumenta a preciséo do
método proposto ao acrescentar como informacéo de entrada também a temperatura
do ar no momento da coleta de dados.

Ao aplicar um dos métodos propostos, o avaliador podera encontrar o indice
OCRA Predito, podendo entédo avaliar qual a intensidade do risco ao qual o trabalhador
ou grupo de trabalhadores esta sujeito. Essa avaliacdo da-se de maneira rapida e
facilitada, permitindo que seja coletada apenas uma variavel do posto de trabalho
(para usar a primeira proposta) ou duas variaveis (para usar a segunda proposta).

Portanto, o resultado apresentado neste estudo € indicado para avaliadores
que desejam uma rapida analise dos riscos oriundos de movimentos repetitivos dos
membros superiores, 0 que € chamado internacionalmente de screening tool. No
entanto, o avaliador deve estar ciente que ao coletar poucas variaveis, nao sera

possivel avaliar com a mesma precisdo obtida ao empregar-se o método do indice
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OCRA original. O autor recomenda que, quando a tecnologia de termografia
infravermelha estiver disponivel para o avaliador ou empresa, o indice OCRA Predito
seja aplicado para a analise do nivel de risco. Para as tarefas que forem classificadas
como alto risco apds analise por termografia infravermelha e o indice OCRA Predito,
recomenda-se a aplicacdo do indice OCRA original para explorar os fatores que
devem ser corrigidos para reduzir os riscos dos postos de trabalho.

A aplicacdo da termografia infravermelha, através do uso de cameras
termograficas, foi adequada para estudo pois permitiu agregar as vantagens do uso
dessa tecnologia em seres humanos ao escopo de estudo da Ergonomia, ampliando
ainda mais essa area de conhecimento académico.

O autor sugere para estudos futuros que este trabalhado seja reproduzido em
outras condigdes que nao sejam de laboratério, uma vez que é possivel que a
influéncia de outras fontes de radiagdo afetem o método proposto neste estudo.
Sugere-se ainda que o estudo seja reproduzido com um numero maior de

participantes, e que uma comparagao com o Checklist OCRA seja realizada.



139

REFERENCIAS

ABATE, M.; CARLO, L.; DONATO, L.; ROMANI, G.; MERLA, A. Comparison of
cutaneous termic response to a standardised warm up in trained and untrained
individuals. The Journal os Sports Medicine and Physical Fitness, v. 53, 2013.

ABERGO. O que é Ergonomia. Disponivel em:
<http://www.abergo.org.br/internas.php?pg=0_que_e_ergonomia>. .

ABNT ISO. Ergonomia - Movimentagdo manual Parte 3: Movimentacadon de cargas
leves em alta frequéncia de repeticao. , 2014. ABNT.

AKIMOQV, E. B.; SON’KIN, V. D. Skin temperature and lactate threshold during muscle
work in athletes. Fiziologiia cheloveka, v. 37, n. 5, p. 120-128, 2011.

AMARO, A. M.; PAULINO, M. F.; NETO, M. A,; ROSEIRO, L. Hand-arm vibration
assessment and changes in the thermal map of the skin in tennis athletes during the

service. International Journal of Environmental Research and Public Health, v.
16, n. 24, 2019.

AMMER, K.; AMMER, K. The Glamorgan Protocol for recording and evaluation of
thermal images of the human body The Glamorgan Protocol for recording and
evaluation of thermal images of the human body. , , n. October 2008, p. 125-129,
2016.

DE ANDRADE FERNANDES, A.; DOS SANTOS AMORIM, P. R.; BRITO, C. J.; et al.
Measuring skin temperature before, during and after exercise: A comparison of
thermocouples and infrared thermography. Physiological Measurement, v. 35, n. 2,
p. 189-203, 2014.

ANTONUCCI, A. Comparative analysis of three methods of risk assessment for
repetitive movements of the upper limbs: OCRA index, ACGIH(TLV), and strain index.
International Journal of Industrial Ergonomics, v. 70, n. December 2018, p. 9-21,
2019. Elsevier.

BARTUZI, P.; ROMAN-LIU, D.; WISNIEWSKI, T. The influence of fatigue on muscle
temperature. International Journal of Occupational Safety and Ergonomics, v. 18,
n. 2, p. 233-243, 2012.



140

BATALHA, M. O. Introducdo A Engenharia De Producgdo. 12 Edicdo ed. Brasil:
Elsevier Editora, 2007.

BERGMAN, T.; LAVINE, A. Incropera - Fundamentos de Transferéncia de Calor e
de Massa. 82 Edigdo ed. Grupo GEN, 2019.

BERTMARING, |.; BABSKI-REEVES, K.; NUSSBAUM, M. A. Infrared imaging of the
anterior deltoid during overhead static exertions. Ergonomics, v. 51, n. 10, p. 1606—
1619, 2008.

BHARARA, M.; COBB, J. E.; CLAREMONT, D. J. Thermography and thermometry in
the assessment of diabetic neuropathic foot: A case for furthering the role of thermal
techniques. International Journal of Lower Extremity Wounds, v. 5, n. 4, p. 250—
260, 2006.

BORG, G. A V. Psychophysical bases of perceived exertion. Medicine and Science
in Sports and Exercise, 1982.

BRUNNEKREEF, J. J. J.; THIUSSEN, D. H. J.; OOSTERHOF, J.; HOPMAN, M. T. E.
Bilateral Changes in Forearm Oxygen Consumption at Rest and After Exercise in
Patients With Unilateral Repetitive Strain Injury: A Case-Control Study. Journal of
Orthopaedic & Sports Physical Therapy, v. 42, n. 4, p. 371-378, 2012.

BUCKLE, P.; DUL, J.; BRUDER, R.; et al. A strategy for human factors/ergonomics:
developing the discipline and profession. Ergonomics, v. 55, n. 4, p. 377-395, 2012.

CAMARGO, C.; ORDORICA, J.; DE LA VEGA, E. J.; et al. Analysis of temperature on
the surface of the wrist due to repetitive movements using sensory thermography.
Work, v. 41, n. SUPPL.1, p. 2569-2575, 2012.

CEN. EN 1005-5 - Safety of machinery — Human physical performance — Part 5: Risk
assessment for repetitive handling at high frequency. , 2007.

COLOMBINI, D.; DELLEMAN, N.; FALLENTIN, N.; KILBOM, A.; GRIECO, A.
Exposure Assessment of Upper Limb Repetitive Movements: A Consensus Document
Developed. International Encyclopedia of Ergonomics and Human Factors,
Second Edition, v. 3, p. 55-71, 2006.



141

COLOMBINI, D.; OCCHIPINTI, E.; FANTI, M. Método OCRA para a analise e a
prevencao do risco por movimentos repetitivos: manual para avaliagdo e a
gestao do risco. 22 Edi¢cao ed. Curitiba: Escola OCRA Brasiliana, 2014.

COLOMBINI, D.; OCCHIPINTI, E.; SANTINO, E.; FACCI, R. Método OCRA para
analise ergondmica e prevenc¢ao do risco por movimentos repetitivos de
membros superiores - Manual para avaliagao e gestao do risco. 22 Edigdo ed.
Curitiba: Edicao do Autor, 2014.

DIBAI-FILHO, A. V.; GUIRRO, E. C. O.; FERREIRA, V. T. K.; et al. Reliability of
different methodologies of infrared image analysis of myofascial trigger points in the
upper trapezius muscle. Brazilian Journal of Physical Therapy, v. 19, n. 2, p. 122—
128, 2015.

DIEGO-MAS, J. A.; ALCAIDE-MARZAL, J. Using Kinect™ sensor in observational
methods for assessing postures at work. Applied Ergonomics, v. 45, n. 4, p. 976—
985, 2014. Elsevier Ltd.

DUL, J.; WEERDMEESTER, B. Ergonomia Pratica. 32 Edicdo ed. Sao Paulo: Editora
Blucher, 2012.

DUTTA, T. Evaluation of the Kinect™ sensor for 3-D kinematic measurement in the
workplace. Applied Ergonomics, v. 43, n. 4, p. 645-649, 2012. Elsevier Ltd.

E CORTE, A. C.R. E.; HERNANDEZ, A. J. Termografia médica infravermelha aplicada
a medicina do esporte. Revista Brasileira de Medicina do Esporte, v. 22, n. 4, p.
315-319, 2016.

EDWARDS, K.; JENSEN, P. L. Design of systems for productivity and well being.
Applied Ergonomics, v. 45, n. 1, p. 26-32, 2014. Elsevier Ltd.

FAUST, O.; RAJENDRA ACHARYA, U.; NG, E. Y. K,; HONG, T. J.; YU, W. Application
of infrared thermography in computer aided diagnosis. Infrared Physics and
Technology, v. 66, p. 160-175, 2014.

FERNANDEZ-CUEVAS, |.; BOUZAS MARINS, J. C.; ARNAIZ LASTRAS, J.; et al.
Classification of factors influencing the use of infrared thermography in humans: A
review. Infrared Physics & Technology, v. 71, p. 28-55, 2015.



142

FLIR. User's manual FLIR T4xx series. , 2015. FLIR Systems OU.

FLORES-OLIVARES, B. DEL C.; YOGUEZ-SEOANE, A.; SUSARREY-HUERTA, O;
GUTIERREZ-TORRES, C. DEL C. Preliminary Study on the Evaluation of
Musculoskeletal Risks through Infrared Thermography for Drummers. Procedia
Manufacturing, v. 3, n. Ahfe, p. 4415-4420, 2015. Elsevier B.V.

GOLD, J. E.; CHERNIACK, M.; BUCHHOLZ, B. Infrared thermography for examination
of skin temperature in the dorsal hand of office workers. European Journal of Applied
Physiology, v. 93, n. 1-2, p. 245-251, 2004.

GOLD, J. E.; CHERNIACK, M.; HANLON, A.; DENNERLEIN, J. T.; DROPKIN, J. Skin
temperature in the dorsal hand of office workers and severity of upper extremity
musculoskeletal disorders. International Archives of Occupational and
Environmental Health, v. 82, n. 10, p. 1281-1292, 2009.

GOLD, J. E.; CHERNIACK, M.; HANLON, A.; SOLLER, B. Skin temperature and
muscle blood volume changes in the hand after typing. International Journal of
Industrial Ergonomics, v. 40, n. 2, p. 161-164, 2010. Elsevier Ltd.

GOVINDU, N. K.; BABSKI-REEVES, K. Reliability of thermal readings of the skin
surface over the anterior deltoid during intermittent, overhead tapping tasks.
International Journal of Industrial Ergonomics, v. 42, n. 1, p. 136-142, 2012.
Elsevier Ltd.

GUERTLER, C.; SPECK, G. M.; MANNRICH, G.; et al. Occupational health and safety
management in Oyster culture. Aquacultural Engineering, v. 70, p. 63-72, 2016.
Elsevier B.V.

HALL, J. E.; GUYTON, A. Guyton and Hall Textbook of Medical Physiology. 13°
ed. Elsevier Health Sciences, 2015.

HILDEBRANDT, C.; RASCHNER, C.; AMMER, K. An overview of recent application of
medical infrared thermography in sports medicine in Austria. Sensors, v. 10, n. 5, p.
4700-4715, 2010.

HOLLNAGEL, E. Human factors/ergonomics as a systems discipline? “The human use
of human beings” revisited. Applied Ergonomics, v. 45, n. 1, p. 40—44, 2014. Elsevier



143

Ltd.

[IDA, I. Ergonomia: Projeto e Produgao. 32 Edicdo ed. S&o Paulo: Edgard Blucher,
2016.

ISO. ISO 11228-3 — Ergonomics — Manual handling — Part 3: Handling of low loads
at high frequency. , 2007.

JONES, B. F.; PLASSMANN, P. Digital Infrared Thermal Imaging of Human Skin The
Control of Body Temperature. IEEE Engineering in Medicine, v. 21, n. 6, p. 4148,
2002.

KENNY, G. P.; JAY, O. Thermometry, calorimetry, and mean body temperature during
heat stress. Comprehensive Physiology, v. 3, n. 4, p. 1689-1719, 2013.

KENNY, G. P.; MCGINN, R. Restoration of thermoregulation after exercise. Journal
of Applied Physiology, v. 122, n. 4, p. 933-944, 2017.

LAHIRI, B. B.; BAGAVATHIAPPAN, S.; JAYAKUMAR, T.; PHILIP, J. Medical
applications of infrared thermography: A review. Infrared Physics & Technology, v.
55, n. 4, p. 221-235, 2012. Elsevier B.V.

LASANEN, R.; PIIPPO-SAVOLAINEN, E.; REMES-PAKARINEN, T.; et al. Thermal
imaging in screening of joint inflammation and rheumatoid arthritis in children.
Physiological measurement, v. 36, n. 2, p. 273-282, 2015. IOP Publishing.

LIN, J. H.; KIRLIK, A.; XU, X. New technologies in human factors and ergonomics
research and practice. Applied Ergonomics, v. 66, p. 179-181, 2018.

LUDWIG, N.; FORMENTI, D.; GARGANO, M.; ALBERTI, G. Skin temperature
evaluation by infrared thermography: Comparison of image analysis methods. Infrared
Physics and Technology, v. 62, p. 1-6, 2014. Elsevier B.V.

MARCONI, M. DE A.; LAKATOS, E. M. Fundamentos de Metodologia Cientifica. 82
Edicao ed. Sao Paulo: Editora Atlas, 2017.



144

MASCI, F.; ROSECRANCE, J.; MIXCO, A.; et al. Personal and occupational factors
contributing to biomechanical risk of the distal upper limb among dairy workers in the
Lombardy region of Italy. Applied Ergonomics, , n. June, p. 0—1, 2019. Elsevier.

MTPS. Regulamento da Previdéncia Social - Decreto n° 3.048/1999. , 1999. DOU de
06/05/1999.

MTPS. Anuario Estatistico da Previdéncia Social. , 2018a.

MTPS. NR 17 - Ergonomia. , 2018b.

MTPS. NR 36 - Seguranga e Saude no Trabalho em Empresas de Abate e
Processamento de Carnes e Derivados. , 2018c.

MTS. LER e DORT sé&o as doencas que mais acometem os trabalhadores, aponta
estudo. Disponivel em: <https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/ler-e-dort-
sao-as-doencas-que-mais-acometem-os-trabalhadores-aponta-estudo>. Acesso em:
14/12/2020.

NG, E. Y. K. A review of thermography as promising non-invasive detection modality
for breast tumor. International Journal of Thermal Sciences, v. 48, n. 5, p. 849-859,
2009.

NOWICKA, D. Thermography Improves Clinical Assessment in Patients. , v. 2017,
2017.

OCCHIPINTI, E. OCRA: A concise index for the assessment of exposure to repetitive
movements of the upper limbs. Ergonomics, v. 41, n. 9, p. 1290-1311, 1998.

OCCHIPINTI, E; COLOMBINI, D. A Checklist for Evaluating Exposure to Repetitive
Movements of the Upper Limbs Based on the OCRA Index. International
Encyclopedia of Ergonomics and Human Factors, Second Edition, v. 3, p. 2535
2541, 2006.

OCCHIPINTI, E.; COLOMBINI, D. The OCRA Method: Assessment of Exposure to
Occupational Repetitive Actions of the Upper Limbs. International encyclopedia of
ergonomics and human factors. Volume I, v. 3, p. 3289-3297, 2006.



145

OCCHIPINTI, E.; COLOMBINI, D.; INDUSTRIES, P. P. G.; et al. A Checklist for
Evaluating Exposure to Repetitive Movements of the Upper Limbs Based on the OCRA
Index. International Encyclopedia of Ergonomics and Human Factors, Second
Edition, v. 3, n. 3, p. 321-325, 2006.

PACHECO, J. D.; VILACA, J. L.; QUEIROS, S.; et al. Evaluation of spinal posture
using Microsoft Kinect™: A preliminary case-study with 98 volunteers. Porto
Biomedical Journal, v. 2, n. 1, p. 18-22, 2016.

PAGANI, R. N.; KOVALESKI, J. L.; RESENDE, L. M. Methodi Ordinatio: a proposed
methodology to select and rank relevant scientific papers encompassing the impact
factor, number of citation, and year of publication. Scientometrics, v. 105, n. 3, p.
2109-2135, 2015.

PAOLILLO, F. R.; LINS, E. C.; CORAZZA, A. V.; KURACHI, C.; BAGNATO, V. S.
Thermography Applied During Exercises With or Without Infrared Light-Emitting Diode
Irradiation: Individual and Comparative Analysis. Photomedicine and Laser Surgery,
v. 31, n.7, p. 349-355, 2013.

PARSONS, K. Human thermal environments: the effects of hot, moderate, and
cold environments on human health, comfort and performance. 3° ed. Boca
Raton: Taylor & Francis Group, 2002.

RAHMAN, C. M. L.; UDDIN, S. M.; KARIM, M. A.; AHMED, M. Evaluation of work
postures - The associated risk analysis and the impact on labor productivity. ARPN
Journal of Engineering and Applied Sciences, v. 10, n. 6, p. 2542-2550, 2015.

RAMOS, E.; REIS, D. C. DOS; TIRLONI, A. S.; MORO, A. R. P. Thermographic
Analysis of the Hands of Poultry Slaughterhouse Workers Exposed to Artificially Cold
Environment. Procedia Manufacturing, v. 3, n. Ahfe, p. 4252-4259, 2015. Elsevier
B.V.

RESTE, J.; ZVAGULE, T.; KURJANE, N.; et al. Wrist hypothermia related to
continuous work with a computer mouse: A digital infrared imaging pilot study.
International Journal of Environmental Research and Public Health, v. 12, n. 8, p.
9265-9281, 2015.

RING, E F J; AMMER, K. The Technique of Infra red Imaging in Medicine. Thermology
International, v. 10, n. 1, p. 7-14, 2000.



146

RING, E. F. J.; AMMER, K. Infrared thermal imaging in medicine. Physiological
Measurement, v. 33, n. 3, 2012.

RING, F.; AMMER, K.; WIECEK, B.; et al. Quality assurance of thermal imaging
systems in medicine. Thermology Int., v. 17, n. 3, p. 103-106, 2007.

ROGALSKI, A. Recent progress in infrared detector technologies. Infrared Physics
and Technology, v. 54, n. 3, p. 136—154, 2011. Elsevier B.V.

ROSSIGNOLI, |.; FERNANDEZ-CUEVAS, |.; BENITO, P. J.; HERRERO, A. J.
Relationship between shoulder pain and skin temperature measured by infrared
thermography in a wheelchair propulsion test. Infrared Physics and Technology, v.
76, p. 251-258, 2016. Elsevier B.V.

SALMON, P. M.; MACQUET, A.-C. Human Factors and Ergonomics in Sport and
Outdoor Recreation: From individuals and their equipment to complex sociotechnical
systems and their frailties. Applied Ergonomics, , n. xxxx, 2018.

SANCHIS-SANCHEZ, E.; VERGARA-HERNANDEZ, C.; CIBRIAN, R. M.; et al.
Infrared thermal imaging in the diagnosis of musculoskeletal injuries: A systematic
review and meta-analysis. American Journal of Roentgenology, v. 203, n. 4, p. 875—
882, 2014.

SILVA, M.; AMARAL, F.; MANDAGARA, H.; LESO, B. Difficulties in Quantifying
Financial Losses that Could Be Reduced by Ergonomic Solutions. Human Factors
and Ergonomics in Manufacturing, v. 00, n. 1, p. 1-13, 2012.

SOARES, A. L.; XAVIER, A. A. DE P.; MICHALOSKI, A. O. Occupational risk
evaluation through infrared thermography: Development and proposal of a rapid
screening tool for risk assessment arising from repetitive actions of the upper limbs.
International Journal of Environmental Research and Public Health, v. 17, n. 10,
2020.

SOUSA, E.; VARDASCA, R.; TEIXEIRA, S.; et al. A review on the application of
medical infrared thermal imaging in hands. Infrared Physics and Technology, v. 85,
p. 315323, 2017. Elsevier B.V.

SZENTKUTI, A; KAVANAGH, H. S.; GRAZIO, S. Infrared thermography and image



147

analysis for biomedical use. Periodicum biologorum, v. 113, n. 4, p. 385-392, 2011.

TEQUIPMENT. Camera FLIR T440. Disponivel em:
<https://www.tequipment.net/FLIRT440.html>. Acesso em: 23/10/2020.

TIRLONI, A. S.; REIS, D. C. DOS; DIAS, N. F.; MORO, A. R. P. The use of personal
protective equipment: Finger temperatures and thermal sensation of workers’
exposure to cold environment. International Journal of Environmental Research
and Public Health, v. 15, n. 11, 2018.

TIRLONI, A. S.; DOS REIS, D. C.; RAMOS, E.; MORO, A. R. P. Thermographic
evaluation of the hands of pig slaughterhouse workers exposed to cold temperatures.

International Journal of Environmental Research and Public Health, v. 14, n. 8, p.
11-13, 2017.

TORTORA, G.; DERRICKSON, B. Principios de Anatomia e Fisiologia. 122 Edigédo
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

TRIOLA, M. Introducgao a Estatistica. Rio de Janeiro: LTC, 2017.

TURRIONI, J. B. .; MELLO, C. H. P. Metodologia de Pesquisa em Engenharia de
Producao. UNIFEI ed. Itajuba, 2012.

VARDASCA, R.; MAGALHAES, C.; SILVA, P.; et al. Biomedical musculoskeletal
applications of infrared thermal imaging on arm and forearm: A systematic review.
Journal of Thermal Biology, v. 82, n. March, p. 164—177, 2019. Elsevier Ltd.

VARDASCA, R.; RING, E. F. J.; PLASSMANN, P.; JONES, C. Termal symmetry of the
upper and lower extremities in healthy subjects. Thermology International, v. 22, n.
2, p. 53-60, 2012.

VARJU, G.; PIEPER, C. F.; RENNER, J. B.; KRAUS, V. B. Assessment of hand
osteoarthritis: Correlation between thermographic and radiographic methods.
Rheumatology, v. 43, n. 7, p. 915-919, 2004.

VRANCEANU, A. M.; BARSKY, A_; RING, D. Less specific arm ilinesses. Journal of
Hand Therapy, v. 24, n. 2, p. 118-123, 2011. Hanley & Belfus.



148

WILSON, J. R. Fundamentals of systems ergonomics/human factors. Applied
Ergonomics, v. 45, n. 1, p. 5-13, 2014. Elsevier Ltd.

YANG, L.; GROOTEN, W. J. A.; FORSMAN, M. An iPhone application for upper arm
posture and movement measurements. Applied Ergonomics, v. 65, p. 492-500,
2017. Elsevier Ltd.

ZAPROUDINA, N.; MING, Z.; HANNINEN, O. O. P. Plantar Infrared Thermography
Measurements and Low Back Pain Intensity. Journal of Manipulative and
Physiological Therapeutics, v. 29, n. 3, p. 219-223, 2006.

ZAPROUDINA, N.; VARMAVUO, V.; AIRAKSINEN, O.; NARHI, M. Reproducibility of
infrared thermography measurements in healthy individuals. Physiological
Measurement, v. 29, n. 4, p. 515-524, 2008.



149

APENDICE A -Calculo do indice InOrdinatio



150

Titulo do Artigo Periédico | JCR |Citagées | Ano '“Of_'gatm
N° B
Physiological
1 |Infrared thermal imaging in medicine Measurement 2,058 364 (2012 384,00
Medical applications of infrared Infrared Physics
2 |thermography: A review & Technology 1,713] 322 |2012] 342,00
The technique of infrared imaging in Thermology
3 |medicine International 0 281 2000| 241,00
An Overview of Recent Application of
Medical Infrared Thermography in Sports
4 |Medicine in Austria Sensors 2,677] 215 |2010| 225,00
IEEE Engineering
Digital Infrared Thermal Imaging of in Medicine and
5 |Human Skin Biology 2,727 226 (2002 196,00
Classification of factors influencing the
use of infrared thermography in humans: |Infrared Physics
6 |A review & Technology 1,713 116  |2015 151,00
Reproducibility of infrared thermography |Physiological
7 |measurements in healthy individuals Measurement 2,058 135 2008 135,00
Considerations for the measurement of  |Journal of
8 |core, skin and mean body temperatures |Thermal Biology (2,157 93 2014 123,00
The Glamorgan Protocol for recording
and evaluation of thermal images of the |Thermology
9 |human body International 0 119 2008 119,00
Thermography and Thermometry in the |The International
Assessment of Diabetic Neuropathic Journal of Lower
Foot: A Case for Furthering the Role of  |Extremity
10| Thermal Techniques Wounds 1,548| 117 |2006| 107,00
Thermal symmetry of the upper and Thermology
11 |lower extremities in healthy subjects International 0 69 2012 89,00
Annals of
Exercise-Associated Thermographic Biomedical
12|Changes in Young and Elderly Subjects [Engineering 3,221 83 2008 83,00
Measuring skin temperature before,
during and after exercise: a comparison
of thermocouples and infrared Physiological
13 |thermography Measurement 2,058 49 2014 79,00
Infrared thermography and image Periodicum
14 |analysis for biomedical use Biologorum 0,184 55 2011 70,00
Clinical Medicine
Insights: Arthritis
Patellar skin surface temperature by and
thermography reflects knee osteoarthritis [Musculoskeletal
15|severity Disorders 0 59 2010 69,00
Application of infrared thermography in Infrared Physics
16 |computer aided diagnosis and Technology [1,713 32 2014 62,00
Reliability of different methodologies of
infrared image analysis of myofascial Brazilian Journal
trigger points in the upper trapezius of Physical
17 |[muscle Therapy 1,226 23 2015 58,00
Intra and inter-rater reliability of infrared
image analysis of masticatory and upper |Brazilian Journal
trapezius muscles in women with and of Physical
18 |without temporomandibular disorder Therapy 1,226 30 2013 55,00
Korean Journal of
19]Infrared thermography in pain medicine [Pain 0 27 2013 52,00




The effect of using different regions of
interest on local and mean skin

Journal of

151

20 |temperature Thermal Biology [2,157 13 2015 48,00
The comparisons between thermography
and ultrasonography with physical
examination for wrist joint assessment in |Physiological
21 |juvenile idiopathic arthritis Measurement 2,058 2 2017 47,00
Occupational health and safety Aquacultural
22 |management in Oyster culture Engineering 1,559 7 2016 47,00
International
Journal of
Occupational
Medicine and
Postures of upper extremity correlated Environmental
23| with carpal tunnel syndrome (CTS) Health 0,947 2 2017 47,00
Thermography Improves Clinical
Assessment in Patients with Systemic BioMed Research
24 |Sclerosis Treated with Ozone Therapy International 2,476 1 2017 46,00
International
Journal of
Thermographic evaluation of the hands of [Environmental
pig slaughterhouse workers exposed to  |Research and
25| cold temperatures Public Health 2,101 1 2017 46,00
Visual management and artificial Computers &
intelligence integrated in a new fuzzy- Industrial
26 |based full body postural assessment Engineering 2,623 0 2017 45,00
Thermal imaging in screening of joint
inflammation and rheumatoid arthritis in  |Physiological
27 |children measurement 2,058 10 2015 45,00
Systematic review of quantitative imaging |BMC
biomarkers for neck and shoulder Musculoskeletal
28| musculoskeletal disorders Disorders 1,739 0 2017 45,00
A review on the application of medical Infrared Physics
29|infrared thermal imaging in hands & Technology 1,713 0 2017 45,00
Proceedings of
the Institution of
Mechanical
Engineers, Part
Computer-based automated analysis of |H: Journal of
X-ray and thermal imaging of knee region [Engineering in
30|in evaluation of rheumatoid arthritis Medicine 1,005 0 2017 45,00
Relationship between shoulder pain and
skin temperatura measured by infrared
thermography in a wheelchair propulsion |Infrared Physics
31 |test & Technology 1,713 4 2016 44,00
Journal of
Assessment of the Upper Trapezius Manipulative and
Muscle Temperature in Women With and |Physiological
32| Without Neck Pain Therapeutics 1,592 24 2012 44,00
Infrared thermography for examination of |European Journal
skin temperature in the dorsal hand of of Applied
33| office workers Physiology 2,13 62 2004 42,00
International
Archives of
Skin temperature in the dorsal hand of Occupational and
office workers and severity of upper Environmental
34 |extremity musculoskeletal disorders Health 2177 36 2009 41,00




152

International
Journal of
Occupational
The influence of fatigue on muscle Safety and
35 |temperature Ergonomics 0,469 21 2012 41,00
Revista Brasileira
Application of medical infrared de Medicina do
36 |thermography to sports medicine Esporte 0,294 1 2016 41,00
Thermography applied during exercises
with or without infrared light-emitting Photomedicine
diode irradiation: Individual and and Laser
37 |comparative analysis Surgery 1,68 14 2013 39,00
Assessment of hand osteoarthritis:
Correlation between thermographic and
38 |radiographic methods Rheumatology 4,818 58 2004 38,00
International
Journal of
Wrist hypothermia related to continuous |Environmental
work with a computer mouse: A digital Research and
39 |infrared imaging pilot study Public Health 2,101 3 2015 38,00
Thermographic Analysis of the Hands of
Poultry Slaughterhouse Workers Procedia
40|Exposed to Artificially Cold Environment |Manufacturing 0 3 2015 38,00
Are the infrared thermography findings
skin temperature-dependent? A study on |Skin Research
41 |neck pain patients and Technology |1,662 12 2013 37,00
Preliminary Study on the Evaluation of
Musculoskeletal Risks through Infrared Procedia
42| Thermography for Drummers Manufacturing 0 2 2015 37,00
Thermal response after cold-water
provocation of hands in healthy young Thermology
43 |men International 0 2 2015 37,00
Infrared imaging of the anterior deltoid
44 |during overhead static exertions Ergonomics 1,818 35 2008 35,00
An investigation of the relationship Physiotherapy
between thermal imaging and digital Practice and
45 |thermometer testing at the knee Research 0 0 2015 35,00
Value of digital telethermography for the |BMC
diagnosis of septic knee prosthesis: a Musculoskeletal
46 | prospective cohort study Disorders 1,739 9 2013 34,00
Early assessment of the efficacy of digital
infrared thermal imaging in pediatric Emergency
47 |extremity trauma Radiology 0 14 2012 34,00
International
Reliability of thermal readings of the skin [Journal of
surface over the anterior deltoid during Industrial
48 |intermittent, overhead tapping tasks Ergonomics 1,415 13 2012 33,00
Autonomic and muscular responses and (BMC
recovery to one-hour laboratory mental Musculoskeletal
49 |stress in healthy subjects Disorders 1,739 37 2007 32,00
Reliability and reproducibility of skin
temperature of overweight subjects by an
Infrared Thermography software Thermology
50|designed for human beings International 0 12 2012 32,00
Postural adjustment in experimental leg
length difference evaluated by means of |Physiological
51 |thermal infrared imaging Measurement 2,058 21 2010 31,00




153

Vasodilative effect of isosorbide dinitrate
ointment in complex regional pain Clinical Journal of
52|syndrome type 1 Pain 3,492 26 2008 26,00
Best Practice &
Imaging modalities for identifying the Research Clinical
53| origin of regional musculoskeletal pain Rheumatology 3,581 50 2003 25,00
Bilateral changes in forearm oxygen Journal of
consumption at rest and after exercise in |Orthopaedic and
patients with unilateral repetitivo strain Sports Physical
54 |injury: A case-control study Therapy 2,825 4 2012 24,00
Journal of Hand
55|Less Specific Arm llinesses Therapy 1,159 9 2011 24,00
American Journal
of Physical
Medicine and
56 |[Muscle pain syndromes Rehabilitation 1,734 28 2007 23,00
International
Journal of
Skin temperature and muscle blood Industrial
57 |volume changes in the hand after typing |Ergonomics 1,415 13 2010 23,00
Work - A Journal
Analysis of temperature on the surface of |of Prevention
the wrist due to repetitivo movements Assessment &
58 |using sensory thermography Rehabilitaiion 0,779 2 2012 22,00
The relationship between the change in
digital infrared thermography imaging and | Toxicology and
preoperative and postoperative pain or Environmental
59|disability in HNP patients Health Sciences 0 1 2012 21,00
Quality assurance for thermal imaging Thermology
60|systems in medicine International 0 20 2007 15,00
International
The effect of different warming methods |Archives of
on sensory nerve conduction velocity in  |Occupational and
shipyard workers occupationally exposed |Environmental
61|to hand—arm vibration Health 2177 9 2008
IEEE Engineering
Quantifying the relevance and stage of in Medicine and
62 |disease with the tau image technique Biology Magazine | 0 27 2002
International
What is known about temperatura and Archives of
complaints in the upper extremity? A Occupational and
systematic review in the VDU work Environmental
63 |environment Health 2,177 5 2006
Effects of a thermal-insulating mouse pad
on temperature of forearm and hand
64 |during computer tasks Ergonomics 1,818 3 2006
Somatotype and infrared thermographic |Thermology
65 |imaging International 0 0 2004
Objective and subjective assessments of
temperature differences between the Clinical
66 |hands in reflex sympathetic dystrophy Rehabilitation 2,823 20 1999
Clinical trials among worker populations:
The value and significance of anamnestic
findings and clinical and instrumental
tests for diagnosing work-related
musculoskeletal disorders of the upper
67 |limbs (WMSDs)" Ergonomics 1,818 16 1998
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Momentary temperature and differences
in temperatura over one week between |Physiotherapy
the hands in reflex sympathetic Theory and
68 |dystrophy: A pilot study Practice 0,804 0] 1999

APENDICE B -Protocolo de Inclusdo e Exclusdo de Participantes



PROTOCOLO DE INCLUSAO E EXCLUSAO DE PARTICIPANTES

IDENTIFICAGAO

Nome:

Peso:

|dade:

Altura:

QUESTIONARIO - (ADAPTADO DE RING; AMMER, 2000)

As perguntas a seguir devem refletir as suas ag¢des no dia de hoje, nas horas
anteriores a sua participagao no presente estudo e apenas em relagédo as seguintes
regides: ombros, cotovelos, punhos e maos.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

Fuma?
() Sim ( ) Nao

No dia de hoje, vocé aplicou 6leos, cremes ou cosméticos sobre os
ombros, cotovelos, punhos ou maos?

( ) Sim () Nao

No dia de hoje vocé executou exercicios fisicos? Exemplos:
musculagao, ginastica, ciclismo e esportes em geral.

() Sim ( ) Nao

Possui cicatrizes sobre os ombros, cotovelos, punhos ou maos?

() Sim ( ) Nao

Possui histérico de doengas musculoesqueléticas nos membros
superiores? Exemplos: Sindrome do Tunel do Carpo, Sindrome do
Pronador, Sindrome da Dor Regional Complexa, Bursite, Epicondilite,
Tenossinovite, Tendinite, Osteoartrite ou LER.

()Sim ( ) Nao

Sente dores nos ombros, cotovelos, punhos ou maos?

( ) Sim () Nao

Participou recentemente de algum tipo de terapia, como: crioterapia,
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eletroterapia, ultrassom, tratamentos com calor, massagem, acupuntura,

hidroterapia, entre outras?

( ) Sim () Nao
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APENDICE C -Dimesionamento da Tarefa Repetitiva
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Este apéndice apresenta o dimensionamento da tarefa repetitiva utilizado
nesse trabalho. Para maiores detalhes sobre os procedimentos metodolégicos,
consultar a se¢ao 3. Metodologia.

A Figura 45 apresenta a distribuicdo de pausas da jornada de trabalho
projetada nesse estudo, de acordo com as horas do dia. Os retangulos verdes
representam as pausas para de descanso e refeicdo; os circulos verdes representam
as horas de trabalho recuperadas com pausas; os circulos alaranjados representam

as horas trabalhadas nao recuperadas.

Figura 45 — Distribui¢gao de pausas durante o trabalho

N
( Tl -1 (I

1A oA BA ) 4N
80— 9U— 1000~ Tree” 12,00 1300 I 15, 1600

Fonte: Autoria prépria

A seguir, serdo apresentadas as posturas realizadas pelos participantes em
cada uma das 3 fases da tarefa: Fase 1 — Montagem, Fase 2 - Rosquear e
desrosquear porca e Fase 3 - Desmontagem. Serao apresentados os tempos gastos
em cada uma destas posturas, de modo a pontuar o indice OCRA.

O célculo do Indice OCRA foi realizado utilizando o software
ERGOEPMindiceOCRA™ (ltalia). Desta forma, as imagens apresentadas a seguir

estardo em italiano, idioma de origem dos desenvolvedores do software.
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Figura 46 — Posturas da Fase 1 — Montagem — Nivel 1
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Figura 47 — Posturas da Fase 2 — Rosquear e desrosquear porca — Nivel 1
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Figura 48 — Posturas da Fase 3 — Desmontagem — Nivel 1
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Figura 49 — Posturas da Fase 1 — Montagem — Nivel 2
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Figura 50 — Posturas da Fase 2 — Rosquear e desrosquear porca — Nivel 2
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Figura 51 — Posturas da Fase 3 — Desmontagem — Nivel 2
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Figura 52 — Posturas da Fase 1 — Montagem — Nivel 3
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Figura 55 — Posturas da Fase 1 — Montagem — Nivel 4
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As Figuras 46 a 60 apresentam a descricao da tarefa repetitiva que serviu de
base para cada participante no estudo. No entanto, conforme apresentado nesse
trabalho, cada experimento foi analisado individualmente novamente apds a execugao
do estudo, uma vez que, mesmo havendo uma tarefa base a ser seguida, cada ser
humano poderia executar de maneiras minimente diferente e que poderia levar um

nivel de risco diferente.



