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RESUMO

O presente artigo retrata o escopo atual sobre o estado da arte acerca dos construtos ergonomia e
qualidade de vida no trabalho. Trata-se de um estudo bibliométrico, quali/quantitativo e exploratério,
no qual se objetivou mapear o estado da arte na area de estudo relacionada a qualidade de vida no
trabalho, ergonomia e sua inter-relacdo. Para isso, o indexador Scielo foi utilizado para a coleta de
dados. As buscas foram realizadas durante o més de outubro de 2016. Excluiu-se da pesquisa artigos
publicados em data anterior a janeiro de 2006. Os dados obtidos foram analisados de acordo com
pais ao qual foi realizada a pesquisa encontrada, periddico no qual o artigo foi publicado, idioma
veiculado, ano de publicagéo e area tematica de acordo com a Scielo. Percebe-se um aumento no
namero de publica¢des no decorrer dos anos. A area de Ciéncias da Saude representa 58% dos
artigos pesquisados. Em relacdo a quantidade de artigos, ha predominancia a area das Ciéncias da
Saude se comparada as demais areas. Apos a realizagdo da busca integrada entre os descritores
“qualidade de vida”, “trabalho” e “ergonomia” foram obtidos trés artigos. A mesma busca foi realizada
com os respectivos termos em inglés “quality of life”, “work” e “ergonomics”, perfazendo um artigo
encontrado, o qual ja estava incluido na pesquisa em lingua portuguesa. Todas as trés publicacdes
eram brasileiras, publicadas uma em cada ano, 2008, 2011 e 2015 respectivamente. Evidencia-se

nesse trabalho a caréncia de publicacBes sobre essas problematicas conjuntas.
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1 INTRODUCAO

Em virtude da necessidade de agregar conhecimentos sobre a qualidade de vida no
trabalho e a ergonomia, realizou-se este estudo, com a finalidade de apresentar os principais
conceitos, caracteristicas e a relacdo desses construtos. Salienta-se que as
organizagOes procuram ser cada vez mais competitivas, e para isso devem cuidar do seu
capital humano e intelectual, a fim de garantir sua produtividade e bem-estar.
Nesse contexto, 0 movimento da Qualidade de Vida no Trabalho surge com a finalidade de
buscar o equilibrio entre o individuo e a organizacdo, através da interacdo entre as exigéncias
e necessidades da tecnologia e do trabalhador. Sendo assim os cargos deveriam ser adaptados
tanto aos individuos quanto a tecnologia da organizagdo (VIEIRA, 1993 e 1995).

A pesquisa sobre qualidade de vida do trabalhador pode ser considerada uma
ramificacdo do estudo da qualidade de vida geral e vem recebendo atencdo crescente de
cientistas das areas de saude, ecologia, psicologia, economia, administracdo e engenharia
(VASCONCELOQOS, 2001), bem como das empresas que tém proposto programas que buscam
melhoraria nas condicdes de trabalho e de vida dos trabalhadores.

Sdo considerados trabalhadores no Brasil todos os homens e mulheres que exercem
atividades para sustento proprio e/ou de seus dependentes, qualquer que seja sua forma de
insercdo no mercado de trabalho, nos setores formais ou informais da economia. Estéo
incluidos nesse grupo os individuos que trabalharam ou trabalham como empregados
assalariados, trabalhadores domeésticos, trabalhadores avulsos, trabalhadores agricolas,
autbnomos, servidores publicos, trabalhadores cooperativados e empregadores
(particularmente, os proprietarios de micro e pequenas unidades de producdo).

Sdo também considerados trabalhadores aqueles que exercem atividades nao
remuneradas habitualmente, em ajuda a membro da unidade domiciliar que tem uma atividade
econbmica, os aprendizes e estagiarios e aqueles temporaria ou definitivamente afastados do
mercado de trabalho por doenca, aposentadoria ou desemprego (BRASIL, 2001).

A qualidade de vida no trabalho, normalmente é analisada a partir da relacéo entre o
trabalhador e sua produtividade, mas, cada vez mais, 0s estudos e intervencdes estdo
focalizados também em aspectos da vida do trabalhador ndo diretamente ligados ao seu
trabalno para a andlise da qualidade de vida (OLIVEIRA, 1997; LACAZ, 2000;
VASCONCELOS, 2001).

Apesar disso, algumas discussdes mais recentes trazem a terminologia “qualidade de

vida do trabalhador” deixando mais claro que a qualidade de vida ndo se restringe somente ao



local e a0 momento do trabalho, mas sim, possui relagdo com todos 0s outros aspectos que
formam a vida das pessoas (trabalhador e sua familia) como a satisfagdo pessoal,
relacionamento familiar, oportunidades de lazer, dentre outros (NAHAS, 2003).

Mesmo que o tema venha sendo discutido ha& varias décadas, ainda existem
imprecisdes conceituais e controvérsias e as vezes o assunto ndo e discutido com a
abrangéncia necessaria que tema exige, limitando-se a andlises das condi¢des de vida,
prevaléncias de doencas e comportamentos de riscos nos trabalhadores. Neste sentido, este
estudo teve por objetivo apresentar e discutir os principais conceitos da qualidade de vida no
trabalho (do trabalhador) com destaque para os estudos e a legislagéo brasileira.

O termo qualidade de vida no trabalho (QVT) foi cunhado por Louis Davis na década
de 1970, quando desenvolvia um projeto sobre desenhos de cargos. Para ele, conceito de QVT
refere-se a preocupacdo com o bem- estar geral e a salde dos colaboradores no desempenho
de suas atividades (CHIAVENATO, 1999).

A QVT é utilizada ndo s6 como indicador das experiéncias humanas no local de
trabalho como também grau de satisfacdo das pessoas que desempenham o trabalho. As
organizagOes precisam de colaboradores motivados, que participem ativamente nos trabalhos

gue executam e que as recompensadas pelas suas contribuicdes sejam adequadas.

[...] motivar as pessoas; fazé-las decididas, confiantes e comprometidas
intimamente a alcancar os objetivos propostos; energiza-las e estimulé-las o
suficiente para que sejam bem-sucedidas através do seu trabalho na
organizagdo. O conhecimento da motivacdo humana é indispensavel para
gue o administrador possa realmente contar com a colaboracdo irrestrita das
pessoas (CHIAVENATO, 2004, p. 476).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) sugere que a qualidade de vida reflete a
percepcdo dos individuos de que suas necessidades estdo sendo satisfeitas ou, ainda, que lhes
estdo sendo negadas oportunidades de alcangar a felicidade e a auto-realizagdo, com
independéncia de seu estado de saude fisico ou das condigdes sociais e econémicas (OMS,
1998).

Segundo Tani (2002) determinados aspectos da vida como a felicidade, amor e
liberdade, mesmo expressando sentimentos e valores dificeis de serem compreendidos, ndo se
tem ddvida quanto a sua relevancia, acontecendo o0 mesmo com a qualidade de vida. Tani

(2002) também destaca que o tema vem sendo usado de forma indiscriminada e oportunista,



por exemplo, com muitos politicos que prometem elevar a qualidade de vida da populacdo
lancando méo de estatisticas muitas vezes irreais para comprovar seus feitos.

Importante salientar que muitos estudos fazem uma abordagem superficial do tema
evitando definir exatamente o que pretendem medir ou ainda apresentam estas determinacGes
de forma limitada (FARQUHAR, 1995). Além disso, grande parte dos estudos investiga as
condicBes de saude ou de vida fazendo inferéncias sobre qualidade de vida a partir destas
informagdes. Porém, muitas vezes estes achados podem n&o refletir de forma ampla o quéo
bem se vive a pessoa investigada (RENWICK e BROWN, 1996; MINAYO, HARTZ e BUSS,
2000).

Em se tratando de qualidade geral podem ser apontados alguns componentes que
auxiliam na compreensdo tedrica do tema. Silva (1999) considera qualidade de vida em seis
dimensdes ou dominios:

Fisico: engloba ndo apenas o quadro clinico do individuo (presenca/auséncia,
gravidade/intensidade de doenca orgénica demonstravel), mas também, a adocdo de uma
alimentacdo saudavel, a ndo aderéncia a habitos nocivos de vida e, também, ao uso correto do
sistema de saude;

Emocional: envolve desde uma adequada capacidade de gerenciamento das tensdes e
do estresse até uma forte auto-estima, somadas a um nivel elevado de entusiasmo em relagéo
avida;

Social: significa alta qualidade dos relacionamentos, equilibrio com o meio ambiente e
harmonia familiar;

Profissional: composta de uma clara satisfagdo com o trabalho, desenvolvimento
profissional constante e reconhecimento do valor do trabalho realizado;

Intelectual: significa utilizar a capacidade criativa sempre que possivel, expandir 0s
conhecimentos permanentemente e partilhar o potencial interno com os outros;

Espiritual: traduzida em propdsito de vida baseado em valores e ética, associado a
pensamentos positivos e otimistas.

Silva (1999) enfatiza que, apesar do modelo tedrico ser baseado em componentes, a

vida ndo pode ser compartimentalizada de forma estanque, sendo que todas as
dimens@es se interligam e influenciam-se reciprocamente, respondendo todas em conjunto
pela qualidade de vida.

Além da idéia de multidimensionalidade do conceito de qualidade é importante,
mesmo que dificil, se definir cada dimenséo para a qualidade de vida das pessoas. A dimensdo
profissional da qualidade de vida ganha importancia pelo fato do trabalho ocupar um espaco



muito importante na vida das pessoas, ou seja, quase todo mundo trabalha, e uma grande parte
da vida é passada dentro de organizagdes. Possui também um importante valor na sociedade e
as pessoas comecam a ingressar nele cada vez mais jovens. Contudo, o0 mundo do trabalho
moderno parece tomar uma configuracdo sentida pelo homem como mentalmente e
espiritualmente pouco saudavel. Pode-se dizer tranqlilamente que muitas pessoas adoecem
em funcéo do trabalho (ROEDER, 2003).

Qualidade de vida do trabalhador

Qualidade de vida do trabalhador ou no trabalho é um tema bastante desenvolvido
na area da economia e administracdo que normalmente aborda o conceito no vieis dos
programas de qualidade, nos quais a satisfacdo do trabalhador € um meio para se atingir alta
produtividade; mas também é crescente a busca de superacdo desse paradigma no sentido de
considerar, de forma mais humana, as pessoas que estdo envolvidas nos processos produtivos
(NAHAS, 2003).

De qualquer forma, as contradigdes e

singularidades que sdo caracteristicas marcantes do ser humano sao marcas também do
contexto da qualidade de vida e salde do trabalho, ou seja, alguns trabalhadores vao adoecer e
outros ndo, alguns terdo sua qualidade de vida deteriorada ao passo que outros terdo melhorias
mesmo sendo submetidos a condig¢des de trabalho similares; algumas pessoas irdo conseguir
se adaptar e superar as dificuldades mais facilmente que outras e isso ird depender de
indmeras dimensdes e particularidades de cada individuo, sendo a identificacdo e analise
dessas dimensdes um passo essencial para um maior conhecimento da area, amadurecimento
conceitual, bem como, de futuras propostas de intervencao.

Similar ao conceito de qualidade de vida, a qualidade de vida no trabalho também
apresenta uma imprecisdo conceitual e vem sendo normalmente relacionada as praticas
empresariais de qualidade total e sua discussdo ganhou importancia no pés-guerra pelo Plano
Marshall de reconstru¢do da Europa (LACAZ, 2000), no qual os Estados Unidos buscou, a
partir de investimentos financeiros, alavancar a economia dos paises aliados na Europa. Sua
origem deu-se nos estudos de Eric Trist e colaboradores na década de 50 na Inglaterra, no
qual estudavam um modelo macro para agrupar o trinémio individuo/trabalho/organizacéo.
As preocupacdes com as condicdes de trabalho e influéncia destas na producdo e moral do
trabalhador vieram a ser estudadas de forma mais clara somente com a

sistematizacdo dos métodos de produgdo nos séculos XVIII e XIX (RODRIGUES,
1995).



Na década de 60 o assunto ganhou impulso a partir de uma maior conscientizacdo
dos trabalhadores e das responsabilidades sociais da empresa objetivando um ultimo plano
para atingir altos niveis de produtividade, mas sem esquecer a motivacéo e satisfagdo do
individuo. Apesar disso, as preocupa¢des com qualidade de vida no trabalho foram em muitos
momentos esquecidas frente as mudancas do mercado e economia internacional e necessidade
de mudancas das formas de producdo (RODRIGUES, 1995).

A partir dos anos 80 houve uma tendéncia que fundamentou a qualidade de vida no
trabalho na maior participacdo do trabalhador na empresa, na perspectiva de tornar o trabalho
mais humanizado, vendo os trabalhadores como individuos ativos dentro do contexto da
producdo, sendo que sua realizacdo pessoal estd baseada no desenvolvimento e
aprofundamento de suas potencialidades enquanto trabalhador e ser humano. Até entdo a
preocupacéo sobre prevencdo dos acidentes e doencas tidos como diretamente relacionados ao
trabalho era o foco principal. A superagéo disso, veio na discussdo de outros tipos de agravos
relacionados principalmente a salde do trabalhador e que ndo pareciam diretamente ligados
ao trabalho (LACAZ, 2000).

Conceitualmente Franca (1997) aborda qualidade de vida no trabalho como um
conjunto de acBes de uma empresa que envolve a implantacdo de melhorias e inovacdes
gerenciais e tecnoldgicas no ambiente de trabalho. A construcdo da qualidade de vida no
trabalho ocorre a partir do momento em que se olha a empresa e as pessoas como um todo, 0
que pode ser chamado de enfoque biopsicossocial, norteando a realizacdo de diagndstico,
campanhas, criacdo de servicos e implantacdo de projetos voltados para a preservacdo e
desenvolvimento das pessoas, durante

o trabalho na empresa.

Os estudos em administracdo tém langado indmeras propostas de gestdo, mas
infelizmente aquelas que visam proporcionar uma melhor condicgao de trabalho e satisfagdo na
sua execucdo, e ndo apenas aumento do lucro, ainda deixam muito a desejar. A¢des concretas
no sentido de oportunizar um ambiente de trabalho em um local aprazivel, onde se possa
sentir satisfagdo e alegria na execucdo das atividades profissionais sdo essenciais
(VASCONCELOS, 2001).

A qualidade de vida no trabalho tende a ser definida como uma forma de
pensamento envolvendo além das questdes do proprio trabalho, a organizacdo e as pessoas.
Neste sentido, pode-se inferir que h& preocupagdo com o bem-estar do trabalhador e com a
eficdcia organizacional, assim como com a participagdo dos trabalhadores nas decisdes e

problemas do trabalho. De forma geral, Rodrigues (1995) fazendo uma leitura de Huse e



Cummings (1985) aborda ainda que a operacionalizacdo do conceito de qualidade de vida no
trabalho pode ocorrer por meio de quatro aspectos ou programas:

A participacdo do trabalhador: o trabalho é envolvido no processo de tomada de
decisdo em varios niveis organizacionais, por meio de uma filosofia organizacional adequada.
A participacdo é operacionalizada por meio de analise e solucdo de problemas na producéo
feita, por exemplo, pelos ciclos de controle de qualidade e de grupos de trabalho cooperativos;

O projeto do cargo: envolve a reestruturagdo do

cargo dos individuos ou grupos. Os cargos devem atender as necessidades
tecnoldgicas do trabalhador. O projeto do cargo inclui o enriquecimento do trabalho no qual
sdo fixados a maior variedade da tarefa, feedback e grupos de trabalho auto-regulados;

Inovacdo do sistema de recompensa: envolve todo o plano de cargo e salario da
organizagao e visa minimizar as diferencas salariais e de status entre os trabalhadores;

Melhoria no ambiente de trabalho: envolve mudancas fisicas ou tangiveis nas
condicGes de trabalho como: flexibilidade de horério, modificacdo do local dos equipamentos
de trabalho, etc. Com essas melhorias 0s operarios tornam-se mais satisfeitos com seus
servicos. Neste sentido, pode-se dizer que a qualidade de vida no trabalho afeta positivamente
a produtividade de forma indireta, de modo que ha aumento da coordenacdo, motivacao e
capacidade.

Estes aspectos, embora importantes, remetem a necessidade da qualidade de vida
ndo ser encarada apenas no ambiente de trabalho, mas também fora dele. O trabalho
organizacional conforme aborda Rodrigues (1995) deve ser visto como parte inseparavel da
vida humana e, a qualidade de vida no trabalho, influencia ou é influenciada por varios
aspectos da vida fora do trabalho, sendo que a satisfacdo no trabalho ndo pode estar isolada da
vida do individuo como um todo. Além disso, o trabalho é onde se estabelece muitos dos
contatos sociais, assumindo um papel muito importante na vida das

pessoas influenciando na forma como se vive, nos habitos e até mesmo na identidade
pessoal de cada um, possuindo assim a satisfacdo com a vida uma relacéo estreita no e com o
trabalho.

Categorias conceituais de qualidade de vida no trabalho também sdo apresentadas
por Walton (1973) e retratadas por Fernandes (1996):

1. Compensacdo justa e adequada: equidade interna e externa, justica na compensacao
e partilha de ganhos de produtividade;

2. CondicOes de trabalho: jornada de trabalho razoavel, ambiente fisico seguro e

saudavel, auséncia de insalubridade;



3. Uso e desenvolvimento de capacidades: autonomia, autocontrole relativo, qualidade
multiplas, informac6es sobre o processo total do trabalho;

4. Oportunidades de crescimento e seguranca: possibilidade de carreira, crescimento
pessoal, perspectiva de avanco salarial, seguranca de emprego;

5. Integracdo social na organizacdo: auséncia de preconceitos, igualdade, mobilidade,
relacionamento, senso comunitério;

6. Constitucionalismo: direitos de protecdo ao trabalhador, privacidade pessoal,
liberdade de expresséo, tratamento imparcial, direitos trabalhistas;

7. O trabalho e o espaco total da vida: papel balanceado no trabalho, estabilidade de
horéarios, poucas mudancas geograficas, tempo para lazer da familia;

8. Relevancia social do trabalho na vida: imagem da empresa, responsabilidade social
da empresa responsabilidade pelos produtos, praticas de emprego.

Para Silva e Marchi (1997) as acGes de implementacdo de programas de qualidade
de vida podem alcancar beneficios que contemplam tanto o préprio trabalhador quanto a
empresa. Além disso, os mesmos autores inferem ganhos relacionados a saude, estilo de vida,
disposicdao geral, educacdo nutricional e riscos cardiacos.

Diante dessas abordagens ¢é possivel perceber que os autores apontam possibilidades
de uma melhor qualidade de vida do trabalhador. Participacdo nas decisGes, salarios dignos,
respeito aos direitos, possibilidade de aperfeicoamento e crescimento profissional, dentre
outros, sdo aspectos também apontados como essenciais na melhoria das condi¢Bes de
trabalho. No entanto, buscar essas melhorias nas empresas ndo é tarefa facil.

Dentro da amplitude da correlagdo saude/trabalho é importante ressaltar que ndo
estd apenas ligada ao trabalhador em si. A divisdo entre espaco de trabalho e espaco privado
sO é eventualmente pertinente na analise econdmica, mas torna-se inconsistente a partir do
momento em que se trata das relagdes sociais e das questdes de salde. Desta forma toda a
familia, o conjuge, os filhos e mesmo os pais fazem parte do esforco em enfrentar as
dificuldades no trabalho, sendo atingidos indiretamente, mas também fortemente, pelos
efeitos da situacédo do trabalho sobre aquele que nela se encontra

exposto (uma parte da violéncia comum nas relagbes conjugais, uma parte do
alcoolismo e das doengas tém relacdo com as dificuldades no trabalho e tocam todos os
membros da familia).

Voltando a questdo que o trabalho também possui uma importante funcdo na
realizag&o e satisfacdo pessoal, o prazer no trabalho e os beneficios provenientes da relacéo de

trabalho no registro da saude tambeém tém repercussdes favoraveis na economia das relaces



da familia e no desenvolvimento psiquico e afetivo dos filhos (DEJOURS, 1992). Essa
abordagem mostra ainda que assim como em todos os &mbitos da vida humana, a qualidade
de vida e salde possuem uma relacdo estreita. Os estudos em psicopatologia do trabalho,
psicopatologia e psicossamatica de acordo com Dejours (1992), cada vez mais levam 0s
pesquisadores a investigar a doenca, a loucura ou a morte. Mesmo que haja situagdes
preocupantes que envolvem os trabalhadores é importante ainda entender como tantas
pessoas, se ndo a maioria delas, conseguem resistir, sobreviver, e até conquistar um pouco de
felicidade vivenciando condigdes de vida tdo duras e desestabilizantes.

Rodrigues (1995) fazendo uma leitura de Shamir e Salomon (1985) destaca algumas
variaveis no contexto da qualidade de vida e trabalho:

Caracteristicas da tarefa: autonomia, com uma supervisao menos rigida, feedback,
variedade de habilidade, significado da tarefa e identidade da tarefa;

Relacdes sociais: o local de trabalho permite ao

individuo um relacionamento social extra-familiar com grupos restritos, sendo que as
maiores fontes de satisfacdo com o emprego e para com a qualidade de vida do individuo
pode afetar e eficiéncia organizacional,

Estresse relacionado ao emprego: principalmente gerado pela questdo dos papéis, fato
que em casa muitas vezes o trabalho pode render mais. Um dos principais fatores de estresse é
quando duas partes do conjunto de papéis esperam comportamento diferentes da parte do
ocupante do papel;

Relagdes no trabalho e fora do trabalho: muita diferenca entre os locais de convivio e
certa transferéncia do comportamento entre ambos locais;

Status, poder e igualdade: uma maior igualdade dos trabalhadores dentro da
organizacdo pode trazer beneficios;

Outras funces latentes do trabalho: o trabalho impde uma estrutura de tempo sobre o
dia e define aspectos de status e identidade pessoal.

Os pontos-chave na discussdo da qualidade de vida no trabalho se agrupam nas
questdes de controle, que engloba a autonomia e o poder que os trabalhadores tém sobre os
processos de trabalho, incluindo questfes de salde, seguranca e suas relacdes com a
organizacdo do trabalho que é um dos componentes mais importantes que configuram ou
determinam a qualidade de vida no trabalho das pessoas. As condi¢Ges, ambientes e
organizacdo do processo de trabalho devem respeitd-las em sua individualidade (LACAZ,
2000).

Lacaz (2000) propde o redirecionamento de foco do



debate da qualidade de vida do trabalhador nas relacGes sociais de trabalho que se
estabelecem no processo produtivo. Segundo o autor ndo é possivel falar em qualidade sem
discutir a qualidade dos ambientes e condi¢des de trabalho. Isso é viabilizado por meio das
relacBes sociais no trabalho onde as questBes ligadas a competitividade/produtividade e
qualidade do produto devem ser analisadas a luz da qualidade do trabalho e a defesa da vida e
da saude dos trabalhadores. No Brasil, percebe-se um enfraquecimento de um dos pilares da
busca da qualidade de vida do trabalho, ou seja, na organizacgéo dos trabalhadores.

Dejours (1992) aponta que a organizagdo do trabalho tem um papel fundamental
para a salde do trabalhador. Esta organizacdo abarca ndo so a divisdo das tarefas entre 0s
operadores, 0s ritmos impostos e 0s modos operarios prescritos, mas, sobretudo a divisdo dos
homens para garantir esta divisdo de tarefas, representada pelas hierarquias, as repartices de
responsabilidade e os sistemas de controle. Porém, quando essa organizacao entra em conflito
com o funcionamento psiquico dos homens, e ndo h& mais possibilidade de adaptagdo surge
um sofrimento patogénico que vai necessitar a criacdo de outras estratégias de protecdo. No
entanto, é importante salientar que o sofrimento nem sempre € patogénico e pode ser criativo,
sendo que o trabalho também € responsavel por prazer e realizacdo pessoal. Importante
salientar que de qualquer

maneira o trabalho nunca é neutro em relacdo a salde, favorecendo a doenca ou a
saude.

Entre os determinantes da salde do trabalhador estdo compreendidos o0s
condicionantes sociais, econémicos, tecnologicos e organizacionais responsaveis pelas
condicBes de vida e os fatores de risco ocupacionais — fisicos, quimicos, bioldgicos,
ergondmicos, psicossociais e de acidentes mecanicos e aqueles decorrentes da organizacao
laboral — presentes nos processos de trabalho. Assim, as acdes de saude do trabalhador tém
como foco as mudancas nos processos de trabalho que contemplem as relagbes satde-trabalho
em toda a sua complexidade, por meio de uma atuacdo multiprofissional, interdisciplinar e
intersetorial (BRASIL, 2001).

Assuncdo (2003) faz uma critica a metodologia de associacdo direta entre 0s
diagnosticos médicos guiados pela Classificagdo Internacional das Doengas com as condicdes
de trabalho, j& que os sintomas nem sempre sdo especificos e se referem a complexidade
psicofisiologica dos seres humanos e a dinamicidade das situacdes de trabalho. As inUmeras
transformacgdes econdmicas advindas da globalizacdo e da modificagdo nos processos de
producdo em busca de uma maior produtividade implicam numa maior instabilidade e

inseguranca para os trabalhadores e isso, sem duvida, reflete na saude dos trabalhadores.



O surgimento de novas formas de adoecimento mal caracterizadas, como o estresse

e a fadiga fisica e mental e outras manifestacGes de

sofrimento relacionadas ao trabalho, configura, portanto, situagdes que exigem mais
pesquisas e conhecimento para que se possa tracar propostas coerentes e efetivas de
intervencdo (BRASIL, 2001).

Uma patologia que consta na lista de doencas relacionadas ao trabalho e de grande
importancia na questdo da qualidade de vida do trabalhador é o estresses e doencas
associadas. Estresse ou sindrome geral de adaptacdo, segundo Azevedo e Kitamura (2006),
trata do conjunto de reacfes que o organismo desenvolve ao ser submetido a circunstancias
que exigem esforco de adaptacdo, sendo uma resposta neuro-endrocrina do organismo a
estimulos que ameacam romper o equilibrio dindmico. Esse estresse é importante para a
evolucdo do ser humano, no entanto quando ha falhas dos mecanismos de adaptacédo, eventos
de alta gravidade podem ser desencadeados e podem conduzir 0 organismo a morte.

Ainda segundo Azevedo e Kitamura (2006) diversos aspectos do ambiente de
trabalho podem ser geradores de estresse e determinado tipo de estresse estd associado ao
rebaixamento da qualidade de vida dos trabalhadores. Os quadros de estresse e de doencas
relacionadas como a sindrome Burnout conhecida como a sindrome do esgotamento
profissional, neuroses profissionais, sindrome da fadiga, transtornos psicossomaticos e
doencas cardiovasculares que estdo associadas as condic@es dificeis de trabalho, problemas de
adaptacao, acimulo de trabalho, exigéncias por producdo dentre

outras inimeras condi¢bes podem prejudicar a saude do trabalhador. Os autores
destacam que o ser humano oscila entre situacdes de estresse que possibilita a criatividade e
aquele que pode prejudicar, assim como, entre momentos de boa e ma qualidade de vida.
Logo, ha a necessidade dos individuos e grupos sociais organizarem recursos internos e
externos para superar situacdes de estresses patoldgico que pode ser extremamente prejudicial
ao trabalhador.

Lacaz (2000) utilizando como fonte as publicagdes do National Institut of
Occupational Safety and Health de 1983 aponta os dez principais grupos de doencas e
acidentes relacionados com o trabalho nos Estados Unidos.

1. Doencas pulmonares: asbestose, bissinose, silicose, pneumoconiose dos
trabalhadores do carvéo, cancer de pulméo, asma ocupacional;

2. Lesbes musculoesqueléticas: distarbios da coluna lombar, do tronco, extremidades
superiores, pescoco, extremidades inferiores, fendbmeno de Raynaud traumaticamente

induzido;



3. Canceres ocupacionais (outros que ndo de pulmao): leucemia, mesotelioma, cancer
de bexiga, de nariz e de figado.

4. Amputagdes, fraturas, traumas oculares e politraumatismos;

5. Doencas cardiovasculares: hipertensdo, coronariopatias e infarto agudo do
miocardio;

6. Disturbios da reproducdo: infertilidade, abortamento espontaneo, teratogénese;

7. Distarbios neurotdxicos: neuropatias periféricas, encefalites tdxicas, psicoses,
alteragdes de personalidade (relacionadas a

exposi¢oes ocupacionais);

8. Perdas auditivas relacionadas com exposicao ao ruido;

9. Afeccdes dermatoldgicas: dermatoses, queimaduras térmicas e quimicas, contusoes;

10. Disturbios da esfera psiquica: neuroses, distirbios de personalidade, alcoolismo e
dependéncia de drogas.

Conforme relatdrios do Instituto Nacional do Seguro Social — INSS citado em Lacaz
(2000) as principais causas de aposentadoria por invalidez previdenciaria no Brasil, na década
de 1980 sdo respectivamente: hipertensdo arterial, transtornos mentais, doencas
osteoarticulares, doencas cardiovasculares, epilepsias, doencas infectocontagiosas.

Brasil (2001) faz referencia a lista de doencas relacionadas ao trabalho, citada na
portaria 1.339 de 18 de novembro de 1999 e classifica as doengas em relagdo ao trabalho da
seguinte forma:

GRUPO I: doengas em que o trabalho é causa necessaria, tipificadas pelas doencas
profissionais, stricto sensu, e pelas intoxicagOes agudas de origem ocupacional. Este grupo
tem conceituacdo legal no ambito da SAT da previdéncia social e sua ocorréncia deve ser
notificada segundo regulamentacdo na esfera da saude, da previdéncia social e do trabalho,
como por exemplo aquelas doengas legalmente reconhecidas.

GRUPO II: doencas em que o trabalho pode ser um fator de risco, contributivo, mas
ndo necessérias, exemplificadas pelas doengas comuns, mais freqlientes ou mais precoces em
determinados grupos ocupacionais e para as quais 0 Nexo

causal é de natureza eminentemente epidemiologica. A hipertensdo arterial e as
neoplasias malignas (canceres), em determinados grupos ocupacionais ou profissoes,
constituem exemplo tipico.

GRUPO Il1I: doengas em que o trabalho e provocador de um distdrbio latente, ou

agravador de doenca ja estabelecida ou pré-existente, tipificadas pelas doencas alérgicas de



pele e respiratorias e pelos disturbios mentais, em determinados grupos ocupacionais ou
profissoes.

Para Dejours (1992) nesse contexto é fundamental o conceito de normalidade. A
normalidade € fundamentalmente enigmatica e nunca é dada como um presente da natureza.
Para tanto, supBe-se uma construcdo feita por cada um dos individuos, uma luta incessante
para reconquistar o que se perde, refazer o que se desfez, reestabilizar o que se desestabiliza.
O ser humano € capaz de criar estratégias inteligentes para se defender (consciente e in
consciente mente) e se manter dentro da normalidade, o que normalmente é conquistado a
custo de certas patologias cronicas, notadamente patologias somaticas, para onde submerge
uma parte do sofrimento que ndo consegue encontrar solucdes adequadas, isto €, solucdes que
passem pela transformacdo da situacdo concreta de maneira a adequé-la melhor as
necessidades e aos desejos do individuo.

Ainda em relacdo a normalidade Dejours (1992) explica que as estratégias
defensivas e a inteligéncia do individuo em relacdo a luta contra as dificuldades

desestabilizantes e patogénicas, é de grande valor na decisdo de tratamentos
inovadores em relacdo as abordagens médicas psiquiatricas classicas. Nesse sentido a busca
pelas razdes e ndo apenas pelo tratamento de sintomas se faz necessaria, conhecendo melhor o
ser humano que se esta pretendendo tratar. Importante salientar também que o trabalho ocupa
um lugar muito mais importante na luta contra a doenca do que se supunha até agora nas
concepgdes cientificas. O termo trabalho deveria fazer parte da prépria definicdo de saude,
por exemplo, sob a forma do direito fundamental de contribuir para a saude e o trabalho
social, por um lado, e de obter em troca um reconhecimento social equivalente, sendo um erro
abordar o tema bem-estar social sem abordar também as questdes do trabalho.

De grande importancia também nesta discusséao € a apresentacdo dos aspectos legais
na qualidade de vida e saude do trabalhador. A legislacdo brasileira sobre o tema trata da
salde do trabalhador e ndo da qualidade de vida, que embora sejam conceitos relacionados,
apresentam diferencas. Mesmo com tentativas de tornar o conceito de saude mais amplo,
segundo Fleck et al. (1999) e Minayo, Hartz e Buss (2000) o termo salde ainda € bastante
relacionado com sintomas e morbidades enquanto a qualidade de vida com a felicidade e a
satisfacdo com vida sendo, desta forma, um conceito mais amplo e relacionado a mais fatores
da vida.

De acordo com o Manual de Procedimentos para 0s

Servigos de Saude (BRASIL, 2001), a execugdo das agdes voltadas para a satude do
trabalhador é atribuicdo do Sistema Unico de Sadde, prescritas na Constituicdo Federal de



1988 e regulamentadas pela Lei Orgénica de Saude (LOS). O artigo 6.° dessa lei confere a
direcdo nacional do Sistema a responsabilidade de coordenar a politica de salde do
trabalhador.

Ainda de acordo com este Manual no paragrafo 3.° do artigo 6.° da LOS, a saude do
trabalhador é definida como um conjunto de atividades que se destina, por meio das acdes de
vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitaria, & promocdo e protecdo da salde do
trabalhador, assim como visa a recuperacao e a reabilitagdo dos trabalhadores submetidos aos
riscos e agravos advindos das condicdes de trabalho, sendo que esse conjunto de atividades
abrange:

a assisténcia ao trabalhador vitima de acidente de trabalho ou portador de
doenca profissional e do trabalho;

a participagdo em estudos, pesquisas, avaliacdo e controle dos riscos e
agravos potenciais a salide existentes no processo de trabalho;

a participagdo na normatizacao, fiscalizacéo e controle das condi¢des de
producdo, extracdo, armazenamento, transporte, distribuicdo e manuseio de
substancias, de produtos, de maquinas e de equipamentos que apresentam
riscos a saude do trabalhador;

a avaliacdo do impacto que as tecnologias provocam a saude;

a informacéo ao trabalhador, & sua respectiva entidade sindical e as empresas
sobre os riscos de acidente de trabalho, doenca profissional e do trabalho,
bem como os resultados de fiscalizagdes, avaliagbes ambientais e exames de
salde, de admissdo, periddicos e de demissao, respeitados os preceitos da
ética profissional;

a participagdo na normatizac&o, fiscalizacéo e controle dos servicos de satde
do trabalhador nas instituicdes e empresas publicas e privadas;

a revisdo periodica da listagem oficial de doengas originadas no processo de
trabalho;

a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao 6rgdo competente a
interdicdo de maquina, do setor, do servi¢co ou de todo o ambiente de
trabalho, quando houver exposi¢&o a risco iminente para a vida ou satde do
trabalhador.

Além da Constituicdo Federal e da LOS, outros instrumentos e regulamentos federais
orientam o desenvolvimento das agdes nesse campo, no @mbito do setor Saude, entre 0s quais
se destacam a Portaria/MS n.° 3.120/1998 e a Portaria/MS n.° 3.908/1998, que tratam,
respectivamente, da definicdo de procedimentos basicos para a vigilancia em saide do
trabalhador e prestacdo de servigos nessa area. A operacionalizacdo das atividades deve
ocorrer nos planos nacional, estadual e municipal, aos quais sdo atribuidos diferentes
responsabilidades e papéis (BRASIL, 2001).

A norma regulamentadora NR4 (Portaria SIT n.°17, 02/08/07) prevé a obrigatoriedade
de Servicos especializados em Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho, com a
finalidade de promover a salde e proteger a integridade do trabalhador no local de trabalho,
para as empresas privadas e publicas, os 6rgdos publicos da administracdo direta e indireta e



dos poderes Legislativo e Judiciario, que possuam empregados regidos pela Consolidacéo das
Leis do Trabalho (CLT). Além disso, equipes de engenheiro de seguranca do trabalho, médico
do trabalho, enfermeiro do trabalho e auxiliar de enfermagem do trabalho devem constituir o
quadro de profissionais especializados (BRASIL, 2008).

No plano internacional, desde os anos 70, documentos da OMS, como a Declaracdo de
Alma Ata e a proposicdo da estratégia de salde para todos, tém enfatizado a necessidade de
protecdo e promocdo da saude e da seguranca no trabalho, mediante a prevencéo e o controle
dos fatores de risco presentes nos ambientes de trabalho. O tema vem recebendo atencgéo
especial no enfoque da promocdo da salde e na construcdo de ambientes saudaveis pela
Organizacdo Pan-Americana da Salde. A Organizacdo Internacional do Trabalho, na
Convencdo/OIT n°. 155/1981, adotada em 1981 e ratificada pelo Brasil em 1992, estabelece
que o pais signatario deve instituir e implementar uma politica nacional em matéria de
seguranga e do meio ambiente de trabalho (BRASIL, 2001).

Mesmo com a regulamentacéo e propostas visualizadas nos paragrafos anteriores, a pratica
nos programas de qualidade de vida no trabalho estdo aquém do discurso, ficando restrita,
muitas vezes, a prevencdo de acidentes nao
discutindo a organizacdo da empresa e as relagdes que se estabelecem na mesma de forma
mais ampliada. Além disso, a Analise Ergondmica do Trabalho (AET) prevista na NR17
(Portaria n°. 3.214, 08/06/79) que visa estabelecer parametros que permitam a adaptacdo das
condicBes de trabalho as caracteristicas psicofisioldgicas dos trabalhadores, de modo a
proporcionar um maximo de conforto, seguranca e desempenho eficiente (BRASIL, 2008).

Porém, juntamente com estratégias como as ja previstas pela legislacdo, h4 necessidade de
superar a simples l6gica econdbmica mecanicista, considerando valores que embora ndo
estejam diretamente ligados ao lucro, sdo resultantes de consenso e da valorizacdo da saude
das pessoas como parte fundamental da estrutura das empresas (GUTIERREZ E ALMEIDA,
2006). Porém, um dos empecilhos encontrados é a busca pela maior rentabilidade empresarial
gue muitas vezes sufoca os trabalhadores, o que pode vir a refletir sobre sua saude fisica e
mental (VASCONCELOS, 2001).

Por fim um conceito que parece ser determinante para a qualidade de vida do trabalhador é
a flexibilizacdo do trabalho. O termo flexibilidade nas empresas tem sendo relacionado a
capacidade de se adaptar rapidamente as exigéncias do mercado e que a necessidade crescente
de flexibilidade de procedimentos tecnoldgicos e mesmo da racionalidade econdmica pode
repercutir na qualidade de vida do trabalhador (PICCININI, 2004). Mas, além disso, o termo
flexibilidade também pode ser vislumbrado em outros sentidos: a flexibilidade na atuacdo e na



rotina de trabalho nas empresas principalmente em relagcdo a prazos e horérios, periodos de
descanso e férias, possibilidades de praticas de ginastica laboral e de lazer e também para

buscar crescimento tanto pessoal como na organizagdo da empresa.

A Ergonomia

A Ergonomia € derivada do termo grego Ergon (trabalho) e nomds (normas, regras,
leis) e, conforme seu sentido etimologico refere-se a uma abordagem mais ampla e
abrangente, articulada a todos os aspectos da atividade humana (GARBIN 2008).

De acordo com a International Ergonomics Association (IEA): “A ergonomia é o
estudo cientifico da relacdo entre 0 homem e seus meios, métodos e espacos de trabalho. Seu
objetivo € elaborar, mediante a contribuicdo de diversas disciplinas cientificas que a
compdem, um corpo de conhecimentos que, dentro de uma perspectiva de aplicacdo, deve
resultar em uma melhor adaptacdo ao homem dos meios tecnoldgicos e dos ambientes de
trabalho ¢ de vida”.

Resumidamente, pode-se dizer que a Ergonomia se aplica ao projeto de maquinas,
equipamentos, sistemas e tarefas, com o objetivo de melhorar a seguranca, saude, conforto e
eficiéncia no trabalho. Ela é uma ciéncia que trata de desenvolver conhecimentos sobre as
capacidades, limites e outras caracteristicas do desempenho humano e que se relacionam com
0 projeto de interfaces, entre individuos outros componentes do sistema. Como pratica, a
Ergonomia compreende a aplicacdo de tecnologia da interface homem-sistema a projeto ou
modificagdes de sistemas para aumentar a seguranca, conforto e eficiéncia do sistema e da
qualidade de vida.

A Ergonomia atua tanto como teoria tecnoldgica substantiva quanto tanto teoria
tecnoldgica operativa. Como teoria tecnoldgica substantiva, a Ergonomia busca, através de
pesquisas descritivas e experimentais, sobre limiares e capacidades humanas (a partir de
dados da fisiologia, da neurofisiologia, da psicofisiologia, da psicologia, da psicopatologia, da
biomecanica).

Como teoria tecnoldgica operativa, a Ergonomia objetiva, através da acdo, resolver os
problemas da relacdo entre homem, maquina, equipamentos, ferramentas, programacdo do
trabalho, instrucbes e informac6es, solucionando conflitos entre 0 humano e o tecnoldgico,
entre a inteligéncia natural e a inteligéncia artificial nos sistemas homens-méaquinas.

Com base nos enfoques sistémicos e informacional, a Ergonomia como tecnologia
operativa trata de definir para projetos de produtos, estacdes de trabalho, sistemas de controle,

sistemas de informacdo, didlogos computadorizados, organizacdo do trabalho,



operacionalizacdo da tarefa e programas instrucionais 0s seguintes pardmetros: interfaciais,
instrumentais, informacionais, acionais, comunicacionais, cognitivos, movimentacionais,
espaciais/arquiteturais, fisico-ambientais, quimico-ambientais, securitarios, operacionais,
organizacionais, instrucionais, urbanos e psicossociais.

Cumpre ressaltar que a singularidade da Ergonomia esté justamente na sua praxis, que
integra o estudo das caracteristicas fisicas e psiquicas do homem, as avaliacdes tecnolégicas
do sistema produtivo, a analise das tarefas, com a apreciagéo, o diagnostico, a projetacdo, a
avaliacdo e a implantacdo de sistemas homens-tarefas-maquinas. Observa-se também, que a
adaptacdo ocorre sempre ocorre do trabalho para o homem. A reciproca nem sempre é
verdadeira. Ou seja, é muito mais dificil adaptar o homem ao trabalho. Isso significa que a
Ergonomia parte do conhecimento do homem para fazer o projeto do trabalho, ajustando-o as
capacidades e limitac6es humanas.

Finalmente, cabe asseverar que a Ergonomia tem como centro focal de seus
levantamentos, analises, pareceres, diagndsticos, recomendacdes, proposicles e avaliagles, 0
homem como ser integral.

Ela incorpora, na base do seu arcabouco tedrico, um conjunto de conhecimentos
cientificos oriundos de varias areas (Antropometria, Fisiologia, Psicologia e Sociologia, entre
outras) e os aplica com vistas as transformacdes do trabalho (ABRAHAO; PINHO,2002).

Para Vidal apud Barros e Resende (2008), atualmente, a ergonomia propde-se
a gerar um entendimento com fundamentacdo cientifica para ser aplicavel e viavel
no setor industrial. Esta relacdo entre a ciéncia e aplicabilidade que revela o carater
atil por tratar com eficiéncia os problemas que outras abordagens, tém deixado a
desejar, o carater cientifico por configurar o cruzamento interdisciplinar; pratico pelo
fato de buscar solugbes adequadas aos usudrios e de carater aplicado por trazer o0s
resultados para a compreenséo dos sistemas produtivos.

Durante as atividades no ambiente de trabalho, € comum as pessoas sentirem
desconfortos, isso ocorre em funcdo de posturas erradas, movimentos repetitivos,
iluminacdo inadequada e equipamentos inadequados para quem os utiliza. A
ergonomia € extremamente importante dentro das organizagbes, em busca da
melhoria da qualidade de vida, e deve ser desenvolvido por um profissional-qualificado que
inspeciona 0 ambiente de trabalho para avaliar a postura,-movimento, mobilia para assim
aplicar a ergonomia de acordo com a necessidade
(GOES et al., 2011).



De acordo com Silva ([s.d.]), a importancia da ergonomia estd na contribuicao
para promover a seguranca e bem estar das pessoas e consequentemente a
eficacia dos sistemas nos quais estdo envolvidas. O Ministério do Trabalho, através
da NR 17 (1990), estabelece o0s parametros que permitem a adaptacdo das
condicGes de trabalho &s caracteristicas psicofisioldgicas dos trabalhadores.

As condicOes de trabalho incluem aspectos relacionados ao levantamento de peso,
transporte e descarga de materiais, mobiliario, equipamentos e condi¢des do posto
de trabalho e a prépria organizacgéo do trabalho.

Moraes apud Ramos et al. (2011), designam a primeira etapa de uma
intervencdo ergondmica como uma andlise, definida por uma fase exploratoria,
envolvendo o mapeamento dos problemas ergondmicos. A analise ergonémica
consiste na sistematizacdo homem-tarefa-maquina e na  delimitacdo dos problemas
ergondmico-posturais,  informacionais,  acionais,  cognitivos, de  deslocamento,
movimentacdo e operacdo. A finalizacdo desta etapa € a hierarquizacdo dos
problemas, priorizacdo dos postos a serem diagnosticados e modificados, e também
sugestdes de melhoria.

Um estudo ergonémico ndo € garantia de que os problemas de postura, salde e
qualidade de vida sejam resolvidos. Assim, é fundamental que haja determinagdo da empresa
em promover mudangas e em criar uma cultura de seguranga do trabalho, aliada com os
conceitos de ergonomia como fatores chaves para a melhora na qualidade de vida e trabalho
dos funcionérios.

A ergonomia, como demonstrado em paragrafos anteriores, € aplicada em varios
campos seja na inddstria ou na agricultura analisando os horarios e instrumentos de trabalho,
nas organizacOes estagdes de trabalho, poluicdo sonora e excesso de carga horéria e nas
atividades da vida didrias no caminhar, postura ao sentar-se, assim uma ma condugao

ergonomia somatiza numa baixa qualidade de vida.

A importancia da QVT e a Ergonomia para a gestao

Diante do exposto, uma visdo panoramica da ergonomia possibilita contextualizar o
trabalho humano, de modo a encontrar as condi¢Ges de trabalho que permitam a melhor
integracdo do trabalhador do ponto de vista do conforto e qualidade de vida, assim como da

confiabilidade e eficiéncia do sistema produtivo faz-se necesséaria. O presente artigo teve



como escopo mapear as publicacBes existentes na area de estudo relacionada a qualidade de
vida no trabalho (QVT), a ergonomia e sua inter-relacao.

2 METODOLOGIA

O presente artigo € bibliométrico, quali/quantitativo e exploratério, no qual se
objetivou mapear o0 estado da arte na area de estudo relacionada a qualidade de vida no
trabalho (Quality of Work Life), ergonomia (Ergonomics) e sua inter-relagao.

O indexador Scielo foi utilizado para a coleta de dados, no qual inicialmente buscou-se
pelo descritor “qualidade de vida” em titulos, posteriormente utilizou-se 0 termo em inglés
“quality of life”. Por ndo existirem descritores especificos para qualidade de vida no trabalho,
optou-se por adicionar o descritor “trabalho” e “work” a busca em titulos. O mesmo
procedimento foi utilizado para busca de artigos cujo descritor contido no titulo fosse
“Ergonomia” e seu termo respectivo em inglés ‘“ergonomics”. Apds a busca inicial e
individual com os descritores de qualidade de vida e ergonomia, realizou-se a busca integrada
entre esses termos. As buscas foram realizadas durante 0 més de outubro de 2016.

Foram incluidos na amostra artigos cientificos disponiveis na base Scielo. Excluiu-se
da pesquisa artigos publicados em data anterior a janeiro de 2006.

Os dados obtidos foram analisados de acordo com pais ao qual foi realizada a pesquisa
encontrada, periodico no qual o artigo foi publicado, idioma veiculado, ano de publicacdo e
area tematica de acordo com a Scielo. Os resultados foram dispostos em frequéncia absoluta
em forma descritiva, graficos e tabelas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a busca inicial contendo o termo “qualidade de vida” em titulos obteve-se
0 quantitativo de 1839 artigos, apoés inserir o termo trabalho a busca, restaram 86
publicagdes (Tabela 1). Apds utilizar o descritor “quality of life” 2516 artigos foram
encontrados, apos inserir “work” a busca obteve-se o quantitativo de 87 trabalhos

publicados.

Tabela 1. Caracterizagdo dos artigos sobre qualidade de vida por: ano de publicacdo, idioma e area tematica.

Filtro Numero de publicacdes
ANO ((tiz(Qualidade de vida))) ((ti:(Quality of life)))
AND (ti:(trabalho)) AND (ti:(work))
2006 a 2007 8 10

2008 a 2009 17 13




2010 a 2011 14 13

2012 a 2013 19 18
2014 a 2015 26 30
Até outubro de 2016 2 3
Idioma
Portugués 78 67
Inglés 22 21
Espanhol 5 14
Area tematica
Ciéncias da Saude 50 53
Ciéncias Humanas 22 23
Ciéncias Sociais Aplicadas 17 16
Ciéncias Bioldgicas 3 3
Engenharias 1 1

* artigos podem estar contidos em mais de um filtro, justificando assim somas acima do total.

Percebe-se um aumento no numero de publicacées no decorrer dos anos,
destacando-se o numero de artigos entre 2014 e 2015 (26), o qual perfaz nimero
maior que o triplo do registrado entre 2006 e 2007 (8). A area de Ciéncias da Saude
representa 58% dos artigos pesquisados.

No tocante ao descritor “ergonomia”, foram encontrados 42 artigos e seu

termo equivalente em inglés “ergonomics” totalizou 37(tabela 2).

Tabela 2. Caracterizagdo dos artigos sobre ergonomia por: ano de publicacdo, idioma e &rea tematica.

Filtro Numero de publicacbes
Ano (ti:(ergonomia)) (ti:(ergonomics))
2006 a 2007 4 3
2008 a 2009 6 4
2010 a 2011 4 4
2012 a 2013 10 10
2014 a 2015 15 16
Até outubro de 2016 0 0
Idioma
Portugués 26 19
Inglés 4 9
Espanhol 15 12
Area tematica
Ciéncias da Saude 26 21
Ciéncias Humanas 1 0
Ciéncias Sociais Aplicadas 4 4
Ciéncias Agrarias 6 6
Engenharias 6 6

* artigos podem estar contidos em mais de um filtro, justificando assim somas acima do total.

O construto ergonomia seguiu 0s mesmos parametros encontrados em publicacfes

sobre qualidade de vida (QV). Existe uma expansao, embora mais discreta se comparada com



a QV. Em relacdo a quantidade de artigos, ha predominancia a area das Ciéncias da Saude se
comparada as demais areas. O que reflete a importancia do estudo desses dois construtos
(qualidade de vida e ergonomia) para uma maior eficacia na gestdo, aliando a promocéo e
prevencdo no ambiente organizacional.

Apds a realizacdo da busca integrada entre os descritores “qualidade de vida”,
“trabalho” e “ergonomia” foram obtidos trés artigos. A mesma busca foi realizada com 0s
respectivos termos em inglés “quality of life”, “work™ e “ergonomics”, perfazendo um artigo
encontrado, o qual ja estava incluido na pesquisa em lingua portuguesa. Todas as trés
publicacbes eram brasileiras, publicadas uma em cada ano, 2008, 2011 e 2015
respectivamente (Quadro 1).

Partindo da concepcao de Falzon (2007) de que a ergonomia pode ser vista como uma
adaptacdo do trabalho ao homem, permitindo trazer conforto seguranca e eficacia, pode-se
dizer que a ergonomia se preocupa com a qualidade de vida Global do individuo, visa
preservar sua saude psicofisiolégica, promover seguranca, conforto e eficiéncia.

Mesmo ante a evidente importancia de trabalhar a articulacdo desses dois construtos,

essa pratica nao ser reflete nos achados tedricos.



Autor/Ano

Publicagdes

Ferreira, Mario
César/2015.

Ferreira, Mario
César/2015

Ferreira, Mario
César/2015

Ergonomia da Atividade aplicada a Qualidade de Vida no Trabalho: lugar, importancia e contribui¢cdo da Analise Ergonomica do Trabalho (AET).

Periodico Objetivo

Metodologia

Resultados

Relatar uma experiéncia de uso
heterodoxo da AET situando seu
papel instrumental no nivel analitico
microergonomico da abordagem
intitulada “Ergonomia da Atividade
Aplicada a Qualidade de Vida no
Trabalho (EAA_QVT)”

Revista Brasileira de
Saude Ocupacional

Andlise de demanda,
proveniente de dirigentes,
gestores e técnicos no contexto
do servigo publico brasileiro.

A aplicagdo singular da AET, situando o seu
lugar, a sua importancia e sua contribuicdo
como recurso instrumental imprescindivel
para uma avaliagdo mais profunda dos fatores
que impactam na QVT nas organizagdes.

A Ergonomia da Atividade pode Promover a Qualidade de Vida no Trabalho? Reflexdes de Natureza Metodoldgica

Periddico Objetivo

Metodologia

Resultados

Discutir os aportes metodoldgicos
da Ergonomia da Atividade com
base em uma abordagem de QVT de
orientac¢do preventiva e contra-
hegemonica.

Revista Psicologia:
Organizagdes e Trabalho

Ensaio tedrico

A intervencgdo eficaz e duradoura no campo da
QVT implica remover ou atenuar as causas
primeiras do mal-estar dos trabalhadores em
termos de condigGes, organizacdo e relagdes
socioprofissionais de trabalho e, em especial,
inverter o paradigma dominante do “individuo
como variavel de ajuste” para o preconizado
pela Ergonomia, de “adaptar o trabalho ao ser
humano”

A ergonomia da atividade se interessa pela qualidade de vida no trabalho? Reflexdes empiricas e tedricas

Periddico Objetivo

Metodologia

Resultados

Repensar essa relagdo com base em
nos dados empiricos que
caracterizam os principais

problemas contemporaneos das
Cadernos de Psicologia organizagdes que convidam as
Social do Trabalho ciéncias do trabalho para solugdes; e
nos tracos histéricos e cientificos da
ergonomia da atividade que a
credenciam para a promogao do
bem-estar no trabalho.

Ensaio tedrico

Tanto os problemas existentes no mundo do
trabalho, quanto a tradicdo cientifica da
ergonomia da atividade convocam os
ergonomistas para uma intervengao, de
espectro mais largo, no campo da qualidade
de vida no trabalho.




Diferente dos estudos relativos a qualidade de vida e ergonomia separados, 0s artigos
encontrados era relacionados a area de Ciéncias Sociais Aplicadas, Ciéncias da Salde e ndo

houve predominancia da ultima citada.

5 CONCLUSAO

Diante do exposto pode-se concluir que a qualidade de vida no trabalho e a ergonomia
sdo dois construtos indissociaveis e que se faz necessario o desenvolvimento de novas
pesquisas sobre essas tematicas em conjunto. Sem uma boa qualidade de vida no seu ambiente
de trabalho o empregado ndo € motivado e seus resultados tendem a cair. Nao obstante, 0
aspecto ergondmico é uma das principais varidveis, segundo a literatura estudada, que pode
prejudicar a qualidade de vida e, por conseguinte o bem estar do trabalhador, ocasionando

gueda em seu rendimento.



QUALITY OF LIFE AT WORK AND ERGONOMICS: A BIBLIOMETRIC STUDY

ABSTRACT

This article presents the current scope of the state of the art about the constructs ergonomics and
quality of life at work. It is a bibliometric study, qualitative / quantitative and exploratory, in which the
purpose of mapping the state of the art in the area of study related to quality of life at work,
ergonomics and its interrelationship. For this, the Scielo indexer was used for data collection. The
searches were carried out during the month of October 2016. Articles published before January 2006
were excluded from the research. Data were analyzed according to the country to which the research
was found, periodic in which the article was published. Published, published language, year of
publication and thematic area according to Scielo. There is an increase in the number of publications
over the years. The Health Sciences area represents 58% of the articles surveyed. In relation to the
number of articles, there is a predominance of the Health Sciences area when compared to the other
areas. After the integrated search between the descriptors "quality of life", "work" and "ergonomics",
three articles were obtained. The same search was performed with the respective terms in English
"quality of life", "work" and "ergonomics", making up an article found, which was already included in
the research in Portuguese language. All three publications were Brazilian, published one in each
year, 2008, 2011 and 2015 respectively. The lack of publications on these joint problems is evidenced
in this work.

Keywords: Ergonomics; Quality of life; Bibliometric.
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