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Intervencgoes em satide do trabalhador - contexto,
desafios e possibilidades de desenvolvimento:
uma revisio de escopo

Occupational health interventions — context, challenges
and possibilities for development: a scoping review

Resumo

Objetivo: analisar a estrutura, o funcionamento das intervengoes para prevengao
de agravos e a promogéo da satide do trabalhador no Brasil, segundo os critérios
de sistematicidade, agéncia transformativa e transformagao. Métodos: foi
realizada uma revisao de escopo de estudos empiricos publicados entre 2010
e 2019. Para avaliar e interpretar os achados e discutir suas possibilidades e
tendéncias de desenvolvimento, utilizaram-se os trés critérios mencionados.
Resultados: foram incluidos 147 estudos; observou-se que o objeto da
intervengao é mais comum em elementos isolados do sistema de atividade
produtiva do que sobre o conjunto completo; a agéncia transformativa dos
atores envolvidos é pouco estimulada; a transformagéo efetiva das condigoes
que deram origem as intervengdes aparece com mais frequéncia nas situagoes
em que se pretendia mudar apenas aspectos proximais aos agravos de satde.
Conclusdo: embora parte dos estudos reporte mudangas implementadas,
a maioria deles ndo refere intervengoes sobre os determinantes de satde e
néo envolve os trabalhadores como protagonistas das mudangas. Os achados
permitiram discutir possibilidades de desenvolvimento e desafios para
intervencoes.

Palavras-chave: satde do trabalhador; vigildncia em satdde do trabalhador;
prevencéo de acidentes; prevengio de doengas; reviséo.

Abstract

Objective: to analyze the structure and functioning of interventions for diseases
prevention and workers’ health promotion in Brazil according to the criteria of
systematicity, transformative agency and transformation. Methods: we carried
out a scope review of empirical studies published between 2010 and 2019.
To evaluate and interpret the findings and discuss their possibilities and
development trends, the three mentioned criteria were used. Results: 147 articles
were included. Isolated elements of the productive system are more often subject
to intervention than the entire system. Workers’ transformative agency is little
stimulated, and the effective transformation of the conditions targeted appears
more frequently in situations focused on changing only proximal aspects to
health issues. Conclusion: although some studies report implemented changes,
most of them do not refer to interventions on health determinants and do not
involve the workers as protagonists of changes. The findings allowed to discuss
development possibilities and challenges for interventions.

Keywords: occupational health; surveillance of the workers health; accident
prevention; disease prevention; review.
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Introducao

Facilitar e melhorar a compreensao sobre a ori-
gem dos agravos a satde dos trabalhadores pressupde
a andlise dos chamados determinantes de risco ou
aspectos distais, situados na organizagao do processo
de trabalho e nas decisoes politicas que criam perigos
e riscos; e, também, nas regulagdes para a criagao e
funcionamento desses processos. Intervir nesses deter-
minantes pressupde transformagdes reais das situagdes
de trabalho; contudo, alguns autores®? observam uma
capacidade limitada das a¢des de intervengao no Brasil.

A Vigilancia em Satide do Trabalhador (VISAT)
é uma das atividades publicas com capacidade de
intervir “de forma ostensiva” no nivel sistémico dos
determinantes®*. No entanto, a intervengao nao
deveria ser objeto exclusivo das instituigoes piblicas
responsaveis pela protegdo dos trabalhadores, mas
também de pesquisadores e profissionais de empre-
sas e sindicatos?.

Nesse sentido, estudos que revisaram interven-
gOes para promogao da satde e seguranga no traba-
1ho%7 apontaram para uma expansdo em quantidade
e diversidade de metodologias e “alvos” das interven-
¢oes. Tal aumento se deve nao apenas a uma maior
compreensao sobre o fendémeno, mas provavelmente
também a um aumento no compartilhamento de
informagdes de diferentes paises, bem como das
diversas areas do conhecimento cientifico.

As revisoes de literatura realizadas no Brasil
sobre intervengoes em Satude do Trabalhador (ST),
limitam-se, geralmente, ao tipo de agravo a pre-
venir, como em revisoes especificas para preven-
¢do de Lesoes por Esforgo Repetitivo — Doengas
Osteomusculares Relacionadas ao Trabalho (LER-
DORT)® 10, de disttrbios vocais'!'2, de transtornos
mentais e comportamentais!®>4, de acidentes com
material biol6gico?®, de assédio moral no trabalho?®,
de uso de drogas no trabalho'?, ou do setor satude’®.
Todos esses estudos incluem intervengdes nacio-
nais e estrangeiras. Para examinar as metodologias
exclusivamente realizadas no Brasil, foram publica-
das duas revisoes: a primeira sobre psicodindmica
do trabalho'® e a segunda sobre ginastica laboral?°.
Apesar do crescimento, complexidade e importancia
desse tipo de estudo, nédo foi encontrada revisao que
analisasse de forma profunda a estrutura e funciona-
mento dessas intervencgoes.

Com o propésito de contribuir com a sistemati-
zagdo do conhecimento sobre os estudos de inter-
vengoes em ST, e facilitar o desenvolvimento dessas
agOes para transformacgodes das situagoes de trabalho
e prevencgao de acidentes e agravos, este artigo teve
por objetivo analisar a estrutura e o funcionamento
das intervengoes para esta mesma finalidade, além
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da promogao da satide dos trabalhadores no Brasil,
segundo os critérios de sistematicidade (objeto da
intervengdo), agéncia transformativa (protagonismo
dos trabalhadores) e transformagéo (caréter trans-
formador da intervengdo), utilizando como marco
conceitual a determinagao social dos processos de
trabalho e a agéncia transformativa.

Métodos

Pressupostos: dimensoes de desenvolvimento das
intervencoes em ST

A primeira tentativa de intervengdo para pre-
vengdo de agravos a satide dos trabalhadores surge
com a Medicina do Trabalho (MT) tentando via-
bilizar a sobrevivéncia do processo de producao,
com medidas como a restrigdo na selegdo e adap-
tagdo dos empregados as condigdes de trabalho. O
resultado foi uma relativa impoténcia da MT para
intervir sobre os problemas de satde causados por
tais processos?!.

A Satde Ocupacional (SO) surgiu, entdo, como
uma resposta a essa limitagao, tentando intervir
sobre os fatores de riscos do ambiente de trabalho.
No entanto, a abordagem da SO também se mostrou
insuficiente, pois, entre outros aspectos, o olhar per-
maneceu focado em fatores de risco isolados e no
controle de “comportamentos inseguros”, sem uma
compreensao dos determinantes situados na organi-
zagao/processo de trabalho?!22, Ademais, a produ-
¢do de conhecimento e tecnologia de intervengao
nédo acompanhou a velocidade da transformacio dos
processos de trabalho.

Para Mendes e Dias?!, a proposta da abordagem
de ST resolveria as dificuldades dos outros mode-
los, pois seu objeto pode ser representado como a
compreensao do processo satide-doenga, além do
desenvolvimento de alternativas de intervengao
que levem a transformagao. No entanto, essas abor-
dagens, que pareciam ser complementares, termi-
naram criando falhas consideraveis. Por exemplo,
a nova legislagdo que acompanhou a abordagem de
ST trouxe conquistas importantes, como o direito
a recusa ao trabalho em condigdes de risco grave
para a saide ou a vida. Porém, ele se tornou um
instrumento de prevengao paradoxal, uma vez que
culpabiliza e pune os préprios acidentados que nao
o usaram para proteger-se do risco. Isso resulta em
relagoes de trabalho desiguais, que criam enormes
dificuldades para o uso dos direitos do trabalhador
como deveria?324,

Com a concepgao da ST, surgem os Programas
de Satde do Trabalhador (PST) e, posterior-
mente, os Centros de Referéncia em Satde do
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Trabalhador (CEREST), ambos com o objetivo de
mediar o coletivo de trabalhadores para intervir nos
determinantes de satide?®.

O que devem ter, entdo, nas intervengoes, para
mediar com esses coletivos e atuar sobre os determi-
nantes? Depois de analisar varios estudos em ST no
setor saude, Reinhardt e Fischer!® realizaram reco-
mendagbes que podem ser aplicadas a outros seto-
res. Para as autoras, as intervengoes devem contar
com a participagdo dos trabalhadores e dos sindica-
tos, apoiar-se em um modelo teérico, usar métodos e
instrumentos apropriados para medir os resultados,
estar integradas ao contexto do desenvolvimento
organizacional, facilitar canais para comunicagdo
entre os participantes, e divulgar os resultados e o
conhecimento obtidos a partir da intervengao.

Com base em um estudo em ST em pequenas
e médias empresas, Masi et al.’ concluiram que as
intervencbes devem ser participativas, baseadas no
melhor conhecimento disponivel e em técnicas de
tomadas de decisao.

Na revisao realizada por Haby et al.b, as inter-
vengoes que tiveram um impacto positivo na satide
dos trabalhadores incluiram: (1) aplicacdo dos
regulamentos de satide e seguranga no trabalho;
(2) valorizagdo do “grau de experiéncia” na remune-
ragdo dos trabalhadores; (3) disposigoes de trabalho
flexiveis que aumentavam o controle e a autonomia
dos trabalhadores; (4) implementagdo de mudangas
organizacionais nos horarios de trabalho por turnos;
e (5) utilizagao de alguns esquemas de participagdo
dos trabalhadores. Os impactos negativos na satde
dos trabalhadores incluiram: (1) cortes de efetivo/
reestruturagao; (2) acordos de trabalho temporério e
inseguro; (3) terceirizagdo/regulamentagio de traba-
lho em casa; e (4) algumas formas de reestruturagdo
de tarefas.

Para Jackson Filho et al.?, as agoes de intervencao
devem ser baseadas na compreensao do trabalho e
de seus determinantes; estar comprometidas com a
mudanca da situagdo de trabalho, visando aumentar
o poder de agir dos trabalhadores e de outros atores;
promover uma reflexdo coletiva que vise a expansao
das préticas dos atores; e ser participativa, interdisci-
plinar e etnografica, tanto na compreenséo das situa-
¢oes de trabalho quanto na transformacao.

A partir destes pressupostos, para que as interven-
goOes alcancem os determinantes dos agravos a satde
dos trabalhadores e tenham mais chance de eficiéncia
nas suas transformacoes, consideramos que precisam
avangar em trés dimensoes: sistematicidade, agéncia
transformativa ou protagonismo dos trabalhadores e
caracter transformador da intervengéo.
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Sistematicidade (objeto da intervengao)

Uma intervengdo pode ter diferentes finalida-
des. Quando o objeto for a transformagéo de situa-
¢Oes pontuais, ou seja, dos aspectos proximais como
as normas técnicas e os fatores de risco visiveis ou
quantitativamente mensuraveis, podemos chamar
de “fatorialista”?®. Ela pode também incidir sobre
as mediagoes dindmicas entre os niveis nos quais se
produzem os processos sociais do trabalho, isto é,
na sua determinacéao social?’. Assim, a intervengdo
pode dar-se sobre o conjunto de mediadores de um
Sistema de Atividade (SA)?%2° - ou seja, 0s aspectos
distais*3° —, e promover mudangas a partir de uma
“reflexdo critica sobre os limites de uma atividade”3?
(p. 129), denominada de intervengao sistémica.

O modelo tedrico do SA procura compreender a
atividade coletiva humana como a interagdo entre os
sujeitos da agéo; o objeto ou motivo da atividade; e
os mediadores técnicos e sociais que utilizam para
transformagdo de um objeto: artefatos/instrumentos
(materiais ou imateriais), regras, divisdo de trabalho
e comunidade. A relagdo harmoénica entre esses ele-
mentos produz resultados desejados, porém, algumas
vezes, esta interagdo se encontra em desequilibrio,
gerando contradigoes que dao origem a resultados
nao esperados?829:32, Deve ser entendido aqui que
o sistema nao estd em um estado harménico ou em
desequilibrio permanentes. A relagio entre esses ele-
mentos é dindmica, mudando o tempo todo, inclu-
sive diante de um mesmo objeto.

Este modelo é utilizado como unidade de analise
e facilita a compreenséao sistémica de um processo de
trabalho, visando, por exemplo: a) analisar o desen-
volvimento dos elementos da atividade; b) revelar as
contradigoes dentro e entre os sistemas de atividade;
e ¢) modelar um novo conceito de atividade para
resolver as contradigdes internas®®. Por exemplo, os
sujeitos (trabalhadores) buscam a transformacao de
um objeto (produto, servigo) com determinados ins-
trumentos, gerando resultados desejados (lucro, pro-
ducéo), mas, ao mesmo tempo, caso estes se mostrem
insuficientes ou contraditérios, podem gerar proble-
mas que causam agravos niao esperados (acidentes
ou doengcas no trabalho).

Agéncia transformativa ou protagonismo

Uma intervengdo de desenvolvimento deve ser
um processo continuo de construgao social e nego-
ciagdo®*. Quando é realizada por uma rede de atores
e organizagoes, fora dos limites de uma consultoria
ou centro de pesquisa, a criagdo de solugdes pode ter
um carédter mais disseminador e criativo®?.

Consideramos que os trabalhadores podem par-
ticipar de uma intervengdao desempenhando dois
papéis: o de informantes, quando apenas respondem
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questionarios, validam resultados ou participam de
grupos, por exemplo, de capacitagdo ou de exerci-
cios; ou podem ser protagonistas de mudangas,
quando analisam o problema e suas causas, além de
formular as solugdes. Esta tltima é a segunda dimen-
sdo de desenvolvimento das intervengoes, a qual
chamamos de agéncia transformativa36-37. Esse tipo
de protagonismo se manifesta no “compromisso com
agoes concretas destinadas a mudar a atividade” ou
com a “realizagdo de agdes consequentes para mudar
a atividade”38(p. 370).

Cardter transformador das intervengdes

As intervengoes devem nédo s6 compreender os
processos de trabalho, como também transforma-los.
Isto significa que nao podem parar no diagnéstico
da situagao, apenas propondo recomendagoes, mas
precisam promover a implementagdo das mudancas
e incluir processos de avaliagao?%18, Essa é a terceira
dimensédo das intervengoes, chamada de transfor-
magao, que nao estd necessariamente interligada as
duas dimensoes anteriores (sistematicidade e agéncia
transformativa). Isto quer dizer que, em alguns casos,
as mudangas mais pontuais teriam sido implementa-
das para modificar apenas um fator de risco (sem ser
sistémicas), ou seriam consequéncia da decisdo de
gestores ou da agao de especialistas externos (e nao
do protagonismo de atores internos).

Procedimentos da revisao

Para compreender os desafios e as perspectivas
de desenvolvimento das intervengdes em ST, foi
realizada uma revisao de escopo®?-41. Os estudos de
escopo visam mapear os conceitos-chave que susten-
tam uma area de pesquisa, além das principais fon-
tes de evidéncias disponiveis, e podem ser realizados
como projetos auténomos por si s6, especialmente

quando uma area é complexa ou nao foi revisada de
forma abrangente antes®°.

A revisao seguiu as seguintes etapas:

1) identificagao da pergunta de pesquisa;

2) definicao da estratégia de busca;

3) identificagcdo de artigos a partir de bases de
dados;

4) identificagao de outros artigos a partir de uma
consulta de ampliagéo;

5) consolidagao da amostra;

6) extragdo de dados relacionados a pergunta de
pesquisa;

7) andlise e relato dos resultados.

Etapa 1 — O estudo visou analisar a estrutura e
funcionamento das intervengdes, respondendo as
seguintes perguntas: Quais metodologias de inter-
vencgao vém sendo utilizadas? Quais limitagoes ou
desafios essas intervengoes apresentam? Quais sao
as possibilidades de desenvolvimento da atividade
de intervengao para promogao da ST?

Etapa 2 — Usaram-se as opgbes de busca avan-
cada nas bases de dados LILACS, para publicacoes
em portugués, e no PubMed, para publicagbes em
inglés. A escolha das palavras-chave foi feita em eta-
pas de experimentagao e consulta com bibliotecarios
da Faculdade de Satde Publica da Universidade de
Séo Paulo (FSP-USP). Os critérios de inclusao foram
que o estudo tivesse sido realizado no Brasil e publi-
cado em formato de artigo de 2009 a junho de 2019,
quando foi feita a busca. Os termos utilizados e os
resultados preliminares da pesquisa dos documen-
tos, em cada base, estdo descritos no Quadro 1.
Adicionalmente, para a base LILACS, foram usados
os filtros: Brasil — como pais de afiliacao - e artigos —
como tipo de documento. Para a base PubMed, nédo
foi usado nenhum filtro adicional.

Quadro 1 Termos usados e resultados da busca em bases de dados

Base de dados Campo Palavras procuradas AND AND NOT Registros
Titulo/resumo/ Intervencio “salide Fio trfbalh?dor" OR “satide . Reabilitacio | 148
assunto ocupacional” OR “seguranca do trabalho

(L ;t)/?tcusgués) l—itstljll?t/cr)esum()/ Avaliacao AND programa ;Sciflpieciccl)z;f lgllih?sizz,rg ni;sjou Ctlreabalho” Reabilitacao |62
340
Base de dados Campo Palavras procuradas AND AND Registros
Title/ abstract | Intervention “workers’ health” OR “occupational health” | Brazil 18
E:Z:\g;d MESH terms Accidents, occupational | Accidents, prevention Brazil 12
MESH terms Diseases, occupational Prevention and control Brazil 0
30
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Etapa 3 — As buscas nas bases de dados foram rea-
lizadas em junho de 2019. Os registros que retornaram
da pesquisa inicial nas duas bases foram organizados
no gerenciador de referéncias bibliogréaficas EndNote
Web. Em seguida, procedeu-se a remogao dos artigos
repetidos e dos estudos realizados fora do Brasil.

Etapa 4 — Como uma das etapas previstas da
revisdo de escopo, foi realizada uma consulta de
ampliagao®®*® em outubro de 2019, no intuito
de complementar a busca na base de dados, para
incluir na revisdo estudos que, em esséncia, abor-
dam o tema da intervengédo e transformagoes nos
ambientes de trabalho e que ndo usaram as palavras-
-chaves escolhidas para a consulta inicial ou que,
por serem publicagbes muito recentes, ainda nao
haviam sido publicados. Para isto, houve o contato
por e-mail com 40 pesquisadores, lideres de 26 gru-
pos de pesquisa em ST. Esta busca foi realizada no
censo atual do Diretério de Grupos de Pesquisa do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
Tecnolégico (CNPq), usando o termo “satide do tra-
balhador” nos campos “nome do grupo”/“nome da
linha de pesquisa”, na area de saude coletiva. Na
mensagem, foi enviada como anexo a lista com os
artigos selecionados e perguntou-se se conheciam
algum estudo empirico de intervencao publicado
em revista cientifica indexada em qualquer base,
que relatasse as mudangas implementadas ou as
recomendagoes propostas.

Etapa 5 — Duas autoras (SLBH, AASM) deste
estudo realizaram a leitura dos resumos dos arti-
gos provenientes da consulta as bases de dados e
da ampliagao, identificando quais seriam realmente
casos empiricos de intervengao. Para fins desta iden-
tificagéo, o conceito de intervencéao foi definido como
uma agao ou grupo de agoes realizadas por agentes
externos ou internos para promover mudangas na
atividade do trabalho, orientadas a prevenir doengas
ou acidentes ocupacionais. Isto significou, na pratica,
que o estudo era considerado intervengao se nao se
detivesse apenas o diagndstico das situagdes, mas
também levasse a mudancas, inclusive aquelas nao
facilmente observadas durante a intervengao, sendo
essas também importantes, e geralmente consideradas
o primeiro passo para transformagoes mais profundas
a longo prazo, como no caso da mobilizagao subjetiva.

Quando resumos nao ofereciam informacgao sufi-
ciente para definir se era ou ndo uma intervengéo,
as duas autoras realizaram a leitura completa dos
métodos e resultados/discussao/consideragoes finais
de cada artigo, procurando se de fato os estudos
relatavam mudancgas implementadas ou apresenta-
vam recomendagoes especificas. Os motivos mais
frequentes de desclassificagdo foram artigos que tra-
tavam de estudos tedricos ou de estudo-diagnéstico
preparatério para uma intervencao.

Rev Bras Saude Ocup 2022;47:e15

Etapa 6 — Para esta etapa, definiu-se o quadro te6-
rico para analise das metodologias. Foram formula-
das perguntas que deveriam ser respondidas ap6s a
leitura completa dos artigos. Foi realizada uma prova
piloto com 20 artigos, para definir 14 perguntas
(Anexo 1). Quatro revisores (SLBH, AASM, MGRL,
JLCB) dividiram a leitura completa dos 147 artigos
selecionados, para poder responder a essas per-
guntas com base nos conceitos de sistematicidade,
agéncia transformativa e transformagao, detalhados
na segdo “Dimensdes de desenvolvimento das inter-
vengoes em ST”. Caso a pergunta nao fosse respon-
dida por falta de informagéo no artigo, o quadro de
resposta era marcado com um hifen. Posteriormente,
a primeira autora fez uma revisdo das respostas para
padronizar a digitagdo. Para responder a pergunta 8
sobre o papel dos trabalhadores (informantes/valida-
dores OU protagonistas das mudancas), foi usado
o conceito de agéncia transformativa detalhado na
introdugao. Na resposta da pergunta 10, usou-se
o modelo teérico do SA, ja conceituado na intro-
dugao como unidade basica de analise de um pro-
cesso de trabalho.

Etapa 7 - contemplada nas sessoes Resultados e
Discussao.

Aspectos éticos

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
da FSP-USP em 28 de junho de 2013, Processo
n° 11886113.5.0000.5421.

Resultados

A Figura 1 apresenta o fluxograma da revisao con-
forme PRISMA-ScR (PRISMA extension for scoping
reviews)*'. A busca inicial nas duas bases bibliogra-
ficas retornou com 370 registros. Inicialmente, foram
removidos 63 artigos repetidos e um estudo reali-
zado fora do Brasil. Na consulta de ampliagdo, 14
pesquisadores responderam e indicaram 26 artigos,
que foram incluidos no total. Foram lidos os resumos
dos 332 artigos resultantes. Destes, foram eliminados
173 registros, por nao constituirem casos empfiricos
de intervengao. Dos 159 estudos selecionados, 29
resumos nao ofereciam informacéao suficiente para
definir se eram ou ndo uma intervengao. Apds a lei-
tura completa dos métodos e resultados/discussao/
consideragoes finais desses artigos, 12 foram exclui-
dos. Apés essas exclusoes, ficaram selecionados 132
artigos procedentes das bases de dados e 15 artigos
provenientes da consulta de ampliagao, totalizando
147 estudos empiricos de aplicagoes de intervengoes
no trabalho (Quadro 2).
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Registros identificados nas
bases de dados (n = 370)

Registros identificados em
outras formas (n = 26)

A4

Registros que passaram pela triagem (n = 332)

> Registros duplicados
eliminados (n = 64)

Registros duplicados

A4

Artigos com textos completos a ser
avaliados para elegibilidade (n = 159)

eliminados (n = 173)

Artigos completos que foram

\

Estudos incluidos na revisdo (n = 147)

Figura 1 Fluxograma da revisdo

Quadro 2 Informagoes dos artigos incluidos na revisao

P excluidos, ndo eram estudos de
intervencdo (n = 12)

Selecionados da consulta as bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 2019

Autores Ano | Descrigdo da populagdo Intervengdo Desfecho /resultado

Almeida et al.?® 2014 | Trabalhadores em usina | MAPA Negociagoes via TAC (com MPT) para adotar sistema de
de acticar (montagem de gerenciamento de terceiros, diminui¢do dos ritmos de
plataforma) e em fdbrica trabalho e substituicdo de ferramentas
de moéveis

Almeida et al.#? 2009 | Trabalhadoras dalinha | Palmilhas Redugdo dos niveis de dor na regido dos pés e da coluna
de montagem em customizadas lombar.
inddstria de curtimento | pré-fabricadas
de couro

Almeida et al.®3 2012 | Professores da escola Programa de Dados coletados para proposta de intervencdo preventiva
municipal de ensino Educagdo parao
fundamental Trabalho (PET) Sadde

Almeidae 2010 | Professores de ensino Controle médico Reducdo significativa de prevaléncia da sindrome disfonica

Pontes** superior preventivo

Amaral e 2016 | Equipe de salide em Grupo de reflexdao Transformacgdo na prética profissional e na relacdo coma

Oliveira® UTI coronariana equipe; maior facilidade na comunicacgao e valorizagao do

autocuidado.

Andrade et al.*® 2009 | Policiais civis do Rio Sensibilizacao Leve aumento na aferi¢ao da autoestima
de Janeiro vivencial

Antloga et al.*’ 2014 | Trabalhadores de Avaliagao de Identificacdo de causas organizacionais do mal-estar no
um 6rgdo publico Qualidade de Vida trabalho e possibilidades de intervencao
de pesquisa no Trabalho

Antunes et al.*8 2012 | Empresade Agoes educativas Mudangas nas posturas dos trabalhadores.
telecomunicagoes”
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Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta as bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 2019

macroergondmica

Autores Ano | Descrigdo da populagdo Intervengdo Desfecho /resultado
Assuncdo etal.*® | 2010 | Micro e pequenas Diagnostico Recomendagdes propostas e capacitagdo para a intervencao,
empresas do setor de ergondmico curto, com pontos de verificagdo ergondmica da OIT
alimentos e bebidas* Indice de Capacidade
para o Trabalho
Baena et al.”® 2011 | Trabalhadores Programa de Redugdo no niimero de trabalhadores com
maritimos de atividade fisica triglicerideos alterados
rebocadores
Barros et al.>! 2011 | Hospital geral* Apoio institucional Formagdo de um Comité de ST do Hospital, para analisar os
processos de trabalho e propor alternativas para transformacao
das condigdes e organizacao do trabalho
Batista et al.>? 2012 | Planta hidroelétrica® Implementacdo Reducdo do tempo de manutengdo, das perdas causadas
de dispositivo pelo faturamento, da tensao fisica para os trabalhos e
ergonémico melhoria no desempenho
Batistdo et al.>3 2012 | Fabricagao de materiais | Avaliacdo de aspectos | Validagao instrumento de avaliagdao da NIOSH
para escritérios® organizacionais do Proposta de recomendagdes de aspectos organizacionais
trabalho
Beltran et al.>* 2018 | Refinaria de petréleo® MAPA Proposta de recomendacoes de aspectos organizacionais
Bezerra et al.>® 2013 | Mulheres policiais Grupo focal Proposta de programa de preven¢ao com metodologia
participativa
Bezerrae 2012 | Construgao civil* Intervencao Proposta de sistema de indicadores
Carvalho®® macroergondmica
Bianchessi e 2009 | Hospital Universitario Psicodinamica do Agenciamentos multiplos, viabilizando transformagdes nas
Tittoni®” (HUy* trabalho relagdes de trabalho, trazendo novos sentidos e buscando
modos de subjetivacao.
Bitencourt e 2012 | Fabrica de luminarias* Intervenc¢ao Recomendagdes propostas para intervir nas condigoes fisicas
Guimaraes®® macroergonomica do ambiente e no processo de trabalho
Bonow et al.”® 2014 | Estagidrios de soldagem | Comunicagdo de Promogao de mudangas no comportamento individual e
riscos + Intervencao | coletivo, incluindo a participacao publica e a resolucdo de
Socioambiental de conflitos
Enfermagem
Borges et al.®0 2014 | Trabalhadores de Massagem Reducdo de 86% nos niveis de dor
enfermagem
Brandte 2009 | Servidores de Psicandlise no Reflexdes sobre as dificuldades da organizagao e as proprias
Oliveira®' Universidade Publica trabalho
Carvalho et al.%2 2018 | Setor de Ferramenta 6W3H Recomendagbes propostas para aspectos organizacionais
radiodiagndstico de
um HU*
Castro e Araujo® | 2012 | Aviacdo civil* Diagnostico de clima | Recomendacdes propostas sobre fatores individuais
organizacional
Cezar-Vaz etal.®* | 2016 | Trabalhadores Comunicagdo de Proposta de programa para prevencdo e tratamento
portudrios riscos de consumo de drogas
Compere 2014 | Empresa téxtil* Rodizio de postos + | Nao registrados
Padula® Acdes educativas
Costa et al.% 2013 | Trabalhadores da Programa de Recomendacgoes propostas sobre aspectos proximais
Atencgdo Primdria em vacinagao +
Satde Acoes educativas
Costa et al.%7 2009 | Trabalhadores da saGide | Medidas Reducado significativa de infeccdo por tuberculose
em HU administrativas
Costa et al.%8 2018 | Centro de Sadde-Escola* | Laboratério de Recomendagdes propostas sobre aspectos organizacionais
Mudangas
Cristiane et al.%®? 2012 | Fabrica de moéveis* Intervenc¢ao Recomendagoes propostas sobre aspectos proximais
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Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta as bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 2019

de satide do trabalhador

Autores Ano | Descrigdo da populagdo Intervengdo Desfecho /resultado
Custédio et al.”® 2012 | Odontélogo Andlise Ergonomica | Recomendacdes propostas sobre aspectos proximais
do Trabalho (AET)
Damdsio et al.”! 2014 | Psicologos Terapia cognitivo- Redugdo da despersonalizagdo e estabilizagao nos niveis
comportamental de exaustao emocional e de baixa eficdcia profissional
em grupo
Duarte et al.”2 2013 | Equipe de enfermagem | Entrevistas Recomendagdes propostas pelos trabalhadores
na Estratégia Sadde da
Familia (ESF)
Evangelista 2012 | Fabricade Andlise Ergonémica | Recomendagdes propostas sobre aspectos proximais
etal.”? processamento de do Posto do Trabalho | e organizacionais
carnes® (AEPT)
Falcdo et al.” 2013 | Servidores de uma Programa de Aumento significativo do interesse pelo trabalho
instituicao publica de exercicios
educacdo superior terapéuticos
Ferreira et al.” 2012 | Enfermeiras(os) de Intervencao Expansao de conhecimento sobre trabalho e
hospitais publicos ergologica condicoes de sadde
Ferreira et al.”® 2009 | Setor financeiro AEPT Recomendagoes propostas sobre aspectos proximais
Figueiredo etal.”” | 2018 | Plataforma de petréleo® | Andlise ergondmica | Recomendacdes propostas sobre aspectos organizacionais
de acidente ampliado
Flumian e 2017 | Agentes Comunitdrios Grupo focal Espacgo para cuidar do préprio trabalho, troca e aprendizagem,
Fioroni’8 de Sadde cuidado de si, de vinculo, fortalecimento e autonomia.
Fonseca et al.”® 2016 | Fabrica de méveis* Programade Eficacia para evitar o agravamento da perda auditiva em
Preservacdo Auditiva | trabalhadores ja com PAIR.
(PPA)
Fontouraetal.® | 2018 |Trabalhadores de Acoes educativas Aumento do conhecimento em relacdo a sadide auditiva,
lavanderia hospitalar (dentro de PPA) atitudes e praticas de prevencao da PAIR.
Franco et al.8! 2013 | Trabalhadores de Programa de Consumo de frutas e hortalicas aumentou entre trabalhadores
empresa publica Alimentacdo do
Trabalhador (PAT)
Gongalves etal.32 | 2015 | Trabalhadores de Equipamento de Boa percepgao da protecdo auditiva na utilizagao dos dois tipos
empresa madeireira Protegao Individual de protetores auriculares avaliados.
(EPI) (auditivo)
Goulart et al.33 2014 | Cantores populares Acoes educativas + Boa percepcdo do individuo sobre sua producdo vocal.
exercicios auditivos
Grande et al.8* 2015 | Trabalhadores de Programa de Mudangas significativas no comportamento de sadde
escritério de advocacia | exercicio fisico relacionado a atividade fisica
Grande e Silva®. | 2014 | Servidores de uma Programa de Descrigdo de barreiras e facilitadores autorreferidos do
universidade Ginastica Laboral programa de atividade fisica
(PGL)
Grande et al.8¢ 2014 | Setor administrativo de | Programa de Nao foi efetivo para melhorar desfechos da aptidao fisica
uma empresa privada exercicio fisico relacionados a satide
Haddad et al.?” 2012 | Trabalhadores obesos Acupuntura Efeito positivo sobre a qualidade do sono na amostra estudada
em um hospital
universitdrio
Harari e 2019 | Empresa de fabricagdo | Ergonomia Houve redugdo da taxa de doencas osteomusculares,
Casarotto® de aparelhos auditivos® | participativa + PGL + | do absenteismo de variaveis de dor
Acupuntura
Isosaki et al.8? 2011 | Servigo de nutri¢ao AET + Ergonomia Modificagoes realizadas no ambiente fisico, equipamentos,
hospitalar participativa utensilios e treinamentos
Jacoby et al.?® 2016 | Servicos ambulatoriais | Comunicacao Mudangas acordadas coletivamente. Recomendacdes sobre

de riscos +
acao educativa

reestruturacao fisica e de procedimentos, implantagao de
testes e educagdo continuada
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Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta as bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 2019

Autores Ano | Descrigdo da populagdo Intervengdo Desfecho /resultado
Jacques et al.%! 2018 | Trabalhadores de Acoes educativas + Reducdo (ndo significativa) dos niveis de estresse ocupacional
enfermagem de um PGL + acupuntura +
bloco cirtirgico cuidados estéticos
Jansene 2009 | Trabalhadores de Acoes educativas Diminui¢dao do nimero de acidentes
Robazzi®? enfermagem de um
hospital publico
Kurebayashi e 2015 | Equipe de enfermagem | Auriculoterapia Reducdo do estresse com melhores resultados no grupo de
Silva®3 de um hospital geral Chinesa intervengao sem protocolo
Lacaz et al.% 2010 | Operadores de Programa de No grupo de exercicio fisico houve redugdo significativa do
teleatendimento exercicio fisico x desconforto musculo esquelético, diferencas no nivel de fadiga
Programa de pausas | mental e cansaco.
Lancman et al.® 2009 | Trabalhadores de Psicodindmica do Identificacdo de estratégias utilizadas pelos trabalhadores
Programa de Saide da | Trabalho para lidar com o sofrimento e continuar a trabalhar.
Familia
Laux et al.%® 2018 | Servidores técnico- Programa de Diminuicdo da ansiedade
administrativos de uma | exercicio fisico
Universidade
Leite e Souza®’. 2015 | Agentes publicos com Acoes de VISAT Estratégias de intervencdo discutidas por participantes
interesse na atividade de que serviriam de base para o plano de VISAT do municipio.
agronegocio em Lagoa
da Confusdo, TO
Lemo et al.®® 2012 | Equipe de enfermagem | Agdes educativas Redugdo da dor e do absenteismo relacionado a distdrbios
em UTI + Programa de osteomusculares. Aumento da flexibilidade e da forca muscular
exercicio fisico da coluna lombar.
Luchesi et al.®® 2010 | Professores de Programa de Resultados ndo registrados (menos da metade dos participantes
escola puablica Aprimoramento Vocal | concluiram o programa)
(PAV)
Luchesi et al.'00 2012 | Professores de Programa de Melhoria significativa de parametros fonoarticulatérios
escola publica aprimoramento vocal
Lugdo et al.’0! 2012 | Instituicao de Programa Recomendacdes propostas pelos participantes sobre aspectos
saude publica® ergondmico fisicos, cognitivos e organizacionais.
(PROERGO)
Machado et al.’®? | 2018 | Trabalhadores de um Clinica Identificacdo das principais estratégias de mobilizacao
Centro de Atencao (psicodinamica) do subjetiva
Psicossocial dlcool e trabalho
outras drogas (CAPS-AD)
Martinez e 2012 | Trabalhadores bancdrios | PGL x Projeto de Diferencas epistemolégicas, politicas e pedagogicas
Matiello Jtnior'%3 educagdo fisicacom | das duas propostas.
satide
Martins e 2009 | Equipe de enfermagem | Psicodinamica do Identificacdo de estratégias de defesa utilizadas pelos
Robazzi'%* em UTI trabalho trabalhadores
Martins et al.'% 2011 | Equipe de enfermagem | Programa de Redugdo do nimero de queixas osteomusculares,
em UTI exercicios fisicos + sem alteracdo em relacao a satisfacao no trabalho
orientagdes posturais
Martins e 2012 | Equipe de enfermagem | Clinica Mobilizagdo subjetiva dos participantes
Mendes'06 em UTI (psicodinamica) do
trabalho
Matos e 2016 | Empresa publica de nivel | Intervencao Proposta de agoes conjuntas multidisciplinares
Hostensky '07 federal” psicossocial
Mendes e 2011 | Agentes Comunitdrios Interven¢ao Responsabilizacdo do grupo em construir normas mais
Ceotto'08 de Satde psicossocial produtivas e funcionais. Mudancgas nas formas de interacao

das agentes
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Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta as bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 2019

Autores Ano | Descrigdo da populagdo Intervengdo Desfecho /resultado
Menegon et al.'®. | 2012 | Atividade de AET Recomendagdes propostas sobre condi¢oes do
manutengdo de ambiente de trabalho
radares em refinaria
de petréleo*
Miguez et al.'? 2012 | Empresa de fabricagio | Ergonomia Redugdo das queixas de dores no pescoco.
de celulares® participativa
Moraes e 2012 | Centro de Referéncia Programa de Reducdo de casos de demissao; de reclamacdes na clinica;
Andrade™! de Satide* ergonomia de custos por doenca/acidentes
Moraes et al.'"? 2011 | Trabalhadores do setor | Programa de Reducdo da circunferéncia de cintura, da média do IMC,
industrial Alimentagdo do do colesterol LDL e aumento do colesterol HDL
Trabalhador (PAT)
Moreira e 2014 | Empresa de fabricagdo | Agoes educativas Melhora na percepgdo da suscetibilidade de adquirir uma
Gongalves''? de alimentos® (dentro de PPA) perda auditiva e dos beneficios de uma acdo preventiva.
Mudangas nas inten¢des de comportamento
Mottin et al.'# 2012 | Polo industrial de AET Recomendacdes propostas principalmente
fundicao de ferro sobre aspectos individuais
em MG*
Moura-Correa 2014 | Postos de revenda Acoes da VISAT Modelo de acao multidisciplinar em rede intra e
etal.”® de combustiveis em (exposi¢do ao interinstitucional integrada
seis estados™ benzeno)
Murta e 2009 | Funciondrios Acoes educativas Ambas as intervengdes apresentaram resultados similares
Tréccoli'® administrativos de uma | x intervengao na melhora de sintomas de estresse, coping a problemas no
universidade particular | multimodal trabalho, habilidades sociais e imunidade.
Neves e 2010 | Exército Brasileiro EPI (protecao A real reducao do ruido, oferecida pelo principal modelo
Soalheiro'” auditiva) utilizado pelos militares, ndo caracteriza efetividade na
protecao
Nébregaetal.'™® | 2014 | Marisqueiras na Acoes educativas Implantacao de um processo educativo, visando uma
comunidade de llhado | (metodologias transformacgdo prdtica na comunidade pesqueira.
Paty, BA. participativas)
Oliveira et al.'” 2012 | Operadores de PAV Melhora de uma Gnica dimensdo acdstica. Sem mudancga
telemarketing na dimensdo perceptiva das vozes.
Oliveira et al.'?® 2018 | Unidade de manutencdo | Pesquisa- intervencdo | Assessoria a dentincia e combate ao assédio moral;
de uma universidade participativa atendimento psicolégico em cardter de emergéncia;
pablica® constru¢dao da memoria de trabalho.
Pagnan e 2012 | Empresa de confeccao | AEPT Novos arranjos para a localizagao das maquinas e
Camara'?! de roupas armazenamento dos moldes, carrinhos com rodas para o
transporte de pecas, melhoria da iluminagao da fabrica.
Paulon et al.’?? 2010 | Trabalhadores de Estudo cartografico | Compromisso coletivo com a melhoria da qualidade da
emergéncia de um atengdo e com a invengao de novos modos de trabalhar.
hospital
Pereiraetal.'? 2013 | Trabalhadores da PGL Reducdo significativa das dores osteomusculares
industria do vestudrio
Pereira et al.'%* 2015 | Professores de uma rede | PAV (aquecimento Ambas as intervengdes apresentaram efeitos similares sobre
estadual vocal x treino a melhora na qualidade vocal.
respiratorio)
Pernambuco 2011 | Trabalhadores da PGL Reducdo de casos de dor musculoesquelética e da intensidade
etal.'? industria do vestudrio das dores. Nao evitou o surgimento de novos casos de DORT.
Pimenta et al.'26 2017 | Manicures, pedicurese | Agdes educativas Espaco de discussao, possibilitando a troca de experiéncias,
trabalhadores de uma + Programa de sensibiliza¢do e aprendizado.
USF vacinagao + PGL
Pinheiro etal."?” | 2013 | Centro de Ciéncias Clinica da Atividade | Propostas de transformacao dos contextos laborais e

Agrdrias de uma
Universidade Federal*

de planejamento para sua execugao.
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Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta s bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 20719

produgdo em empresa

de aco

(LER/DORT)

Autores Ano | Descri¢do da populagio Intervengdo Desfecho /resultado

Pizolato etal.'® | 2012 | Professores de uma Agoes educativas Melhora no desempenho na articulagdo das palavras, nos
escola pablica (conservagao davoz) | hdbitos sauddaveis, no desempenho e na qualidade de vida

no trabalho (QVT).

Pizolato et al.'®® 2013 | Professores de uma rede | Agdes educativas x Melhoria na qualidade de vida relacionada a voz em geral,
municipal de ensino PAV em ambos os grupos, sem diferenca estatistica.

Pizutti et al.!30 2019 | Profissionais da satde Mindfulness Mudangas estatisticamente significativas sobre a
de atengdo primdria percepgao de sintomas relacionados a distdrbios mentais e

comportamentais.

Ramos et al.'3! 2017 | Servico de manutencao | Agdes educativas Desenvolvimento da consciéncia critica. Proposta de agdes
hospitalar® (metodologia transformadoras (aspectos organizacionais).

participativa)

Renner et al."3? 2012 | Fabrica de calgados*® Intervencao Reducdo nos custos de RH e materiais. Melhoria na

sociotécnica saude e QVT.

Ribeiro et al.!33 2012 | Professores de escola Psicodindmica do Diagnéstico organizacional e propostas do coletivo de
estadual de ensino trabalho professores para melhorar o ambiente de trabalho.
fundamental

Ribeiro et al.!3* 2012 | Fabrica de cigarros™ PGL + agoes Melhora em aspectos de QVT. Recomendacdes de

educativas mudancas nos mobilidrios.

Rochaet al.’> 2011 | Trabalhadores expostos | A¢oes educativas Maiores acertos em questionario que abordava temas
aruido ocupacional (dentro de PPA) do treinamento (audicdo, niveis e efeitos do ruido e
(setor ndo informado) protecdo auditiva)

Rocha et al."3¢ 2016 | Funciondrios de um EPI (ruido) Atenuacdo estatisticamente significante para todos
servico de nutrigdo e os dados coletados.
dietética hospitalar

Rodrigues etal.'3” | 2017 | Trabalhadores de Programa de pausas | Ndo foi efetivo na redu¢do da prevaléncia de sintomas
escritorio (software) osteomusculares.

Rothstein et al.’3® | 2013 | Trabalhadores de Acoes educativas Aumento na pontuacdo total do questiondrio em relagao a
uma inddstria téxtil (ergonomia de Satide e Seguranca no Trabalho (SST)

conscientizacao)

Rumin et al.’ 2013 | Curtume™ Psicodinamica do Recomendagoes propostas sobre aspectos organizacionais

trabalho

Sacouche etal.™® | 2012 | Servico de lavanderia em | AEPT Recomendagoes propostas sobre condi¢des dos postos de
um hospital* trabalho

Saldanhae 2012 | Trabalhadores Programa de Aumento das atividades fisicas e da alimentacao saudavel.

Mota'#! da inddstria (ndo exercicio fisico + Mudangas significativas no HDL.
especificada) acoes educativas

Samelli et al.’*? 2015 | Trabalhadores de uma | Agdes educativas O grupo que recebeu treinamento para colocagao do
universidade publica (uso de EPI) protetor apresentou valores de atenuagdao maiores.
expostos a ruido
ocupacional

Sanchez et al." 2009 | Usinas de agticar Acoes da VISAT Relatérios de fiscalizagdo. Cronogramas de ajuste das
e dlcool* irregularidades. Proposta de avaliagao continua do

impacto das acoes

Santana et al.™# 2017 | Professores de uma Hidratagao com Melhoria na qualidade da voz dos professores
escola publica nebulizagdes para

superficie vocal

Santoni e 2010 | Mdsicos de pop-rock EPI (protecao Beneficios quanto as queixas e sintomas auditivos.

Fiorini'4 auditiva) Sensagoes negativas/desconforto com o seu uso

Santos Junior 2009 | Bancdrios com LER/ Clinica do trabalho Ressignificacao do processo de adoecimento e exploragao

et al.'# DORT das estratégias de mediacdo para fugir do sofrimento

Santos et al.'#’ 2011 | Trabalhadores de Acoes educativas Nao houve diferenca estatistica com o grupo de controle,

mas houve melhora da QVT

Rev Bras Saude Ocup 2022;47:e15

(Continua)

11/27




Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta as bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 2019

Autores Ano | Descrigdo da populagdo Intervengdo Desfecho /resultado

Santos e Lima™8 | 2012 | Area de embalagem em | Intervencio Propostas de redesenho do posto de trabalho com simulagao
empresa de produtos ergondmica que chegou a mostrar aumento de produtividade
quimicos®

Santos et al.’*? 2015 | Setores administrativos | Atividades grupais Reconhecimento de que condigdes, organizagoes e relacoes
de uma associagdo de (dinamicas de de trabalho podem ser determinantes de sofrimento e
reintegracdo social grupo, técnicas adoecimento. Maior integracdo contribuindo para os

de relaxamento, objetivos do trabalho comum ao setor
terapia corporal e
alongamento)

Santos et al.’™® 2016 | Fabrica de lacticinios™ Programa de Protocolo de intervencdo para reducdo da fadiga

exercicio fisico

Saurin™’ 2016 | Construcao civil* Inspecoes de Modelo tedrico para inspecdes de satide e seguranca com

seguranca base no pensamento sistémico

Scalco et al.'>? 2010 | Servigos de Atengao Modelo para Criacdo de indicadores para a dimensdo de ST do SUS
Bdsica de 15 municipios | avaliagao da gestao

de RH

Silva et al.’>3 2018 | Empresa de distribuicao | MAPA Recomendagoes propostas sobre aspectos organizacionais
de energia elétrica®

Silva et al.™* 2018 | Usudrios de um CEREST | Psicodinamica do Criagdo de vinculos e da produgao de satide, Ampliagao da

trabalho rede de apoio ofertada ao trabalhador

Silva et al.>> 2011 | Dois hospitais e um Avaliagdo de Criacao de formulario de registro para acidentes bioldgicos
laboratério* instrumentos para e de um programa para monitorar acidentes causados por

monitoramento de AT | material perfurocortante
com perfurocortantes

Silva et al.’>® 2012 | Tornos de oleiro para Intervengdo Criagdo de novo torno, que foi testado e
modelagem com ergondmica avaliado pelos artesaos
terracota

Silva et al.’>” 2017 | Trabalhadores Programa de Melhorias pronunciadas nos dominios de vitalidade e aspectos
administrativos de uma | exercicio fisico + sociais (QVT). Maior conhecimento sobre satide
universidade acoes educativas

Silvae 2018 | Inddstria Grupo de reflexao Maior compreensao sobre a determinagao do processo de

Bernardo'>® automobilistica® em satide mental trabalho sobre o adoecimento, e diminuicao da culpabilizacao

(metodologia
participativa)

Silva et al.’ 2014 | Servidores Agdes educativas + | Aumento na pratica de atividades fisicas e mudangas
administrativos de uma | PGL na alimentacao
Universidade Federal

Silva e Fonseca'®® | 2017 | Nicleo de Vigilancia nos | A¢des de VISAT Criagao de fluxograma e formulario para implementagao
Ambientes e Processos de acoes da VISAT.
de Trabalho, Palmas,

Toe%

Silva et al.'®! 2013 | Enfermagem em sete Software baseado em | Elaboracdo de intervengoes atendendo a carga de trabalho
hospitais publicos e referencial teérico dos trabalhadores de enfermagem, os processos de desgaste
universitarios da determinacao gerados e as estratégias de intervencao

social do processo de
satide/doenca.

Simdes et al.®2 2011 | Empresa de construgdo | Avaliagdo de Recomendagdes propostas sobre uso de EPI e agdes educativas
civil*® conhecimento sobre

cancer de pele

Skamvetsakis 2017 | Postos de combustiveis | Acoes de VISAT Acoes de vigilancia integrada, com articulagdes intra e

etal.'®3 na regido dos vales/RS* | (exposi¢do ao intersetoriais

benzeno)
(Continua)
12/27 Rev Bras Saude Ocup 2022;47:e15



Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta as bases de dados LILACS e PubMed — publicados de 2009 a junho 2019

Autores Ano | Descrigdo da populagdo Intervengdo Desfecho /resultado
Soares et al.'64 2011 | Enfermagem™ Andlise de AT com Instrumentalizagdo e sensibilizacdo dos participantes
perfurocortantes para uma atuagdo mais critica e consciente
(trabalhadores
usando arvore de
causas)
Sousae 2017 | Postos de combustiveis | Agoes de VISAT Aumento do nimero de conformidades atendidas nos
Cardoso'%> em Itaberaba, BA*. (exposi¢do ao postos. Aqueles que firmaram TAC com o MPT tiveram maior
benzeno) cumprimento das conformidades
Souza et al.'%® 2017 | Professores de um Programa de Melhoras autorreferidas como “melhora navoz” e
colégio publico aprimoramento vocal | “menor cansago”
estadual
Takahashi et al.’®” | 2012 | Construcio civil* Andlise Coletiva do Recomendagdes propostas sobre aspectos organizacionais
Trabalho (ACT)
Teodoroski 2012 | Desenho de roupas® Software de grdficos | Recomendagdes propostas sobre condi¢cdes do posto de
etal.'®8 2D trabalho
Teodoroski et 2012 | Confeccao de roupas™ Maquina para cortar | Recomendacgao de uso da maquina para cortar tecidos, em
al.1e9 conjunto com orientagdes para melhorar a postura enquanto
a manipula
Vergara e Ribet'’" | 2012 | Ber¢drio em centro AET Recomendagdes propostas sobre as condigdes os postos de
de desenvolvimento trabalho
infantil*
Vilela et al.’”! 2018 | CEREST* Laboratério de Ampliagao de abordagem sistémica e envolvimento (agéncia)
Mudancas dos trabalhadores nas andlises de acidentes
Viola e Vidal'72 2012 | Planta de petréleo® Técnicas de Mudancgas positivas na gestdo de estresse no trabalho,
comportamento com resultados no ambiente de trabalho e no bem-estar
cognitivo + AET dos individuos
Selecionados da consulta de ampliagcdo
Autores Ano | Descrigdo da populagio Intervengdo Desfecho /resultado
Augusto etal.'”> | 2018 |Trabalhadores com Acoes de VISAT Propostas de mudangas especificas em aspectos
benzenismo em organizacionais (politicas publicas)
Cubatdo, SP
Chaves et al.'”* 2009 | Inddstria manufatureira | Programa de SaGide | A maioria das empresas alcancou a implantacdo do
e inddstrias da e Seguranga no Programa em grau intermediario.
construgao civil na Trabalho (VISAT
Bahia* + Seguranga no
Trabalho)
Dias etal.'”® 2011 | Rede de Atencdo Acoes de VISAT Efetiva incorporacao das a¢des de ST na rede municipal,
Bdsica do Municipio de o que envolveu planejamento, execucdo das agoes,
Amparo, SP* avaliacdo e comunicagao interinstitucional.
Fonsecaetal.'”® |2019 | Profissionais de diversos | Oficina de estudo Elaboracdo de hipdteses de solugdes para os
segmentos — grupo do territorio, para problemas e planejamento de intervencgoes.
intersetorial, municipio | estabelecimento de
de Palmas acoes de intervencao
Fontanae 2013 | Equipe de enfermagem | Ergologia Construgao de um novo saber, representado por propostas
Lautert!?? de adequacdo da situacgao de trabalho.
Lopes etal.'”® 2018 | Trabalhadores da Laboratério de Investigagdo das causas sistémicas do acidente e anomalias;
construgao civil Mudanga e engajamento do grupo na compreensdo, andlise e busca de
solugdes, tanto em nivel politico como de planejamento.
Lopes etal.'” 2018 | Trabalhadores da Laboratério de Identificacdo das contradi¢des na construc¢ao de um aeroporto
construcao civil Mudanca e suas origens historicas; e prevencdo de situagoes futuras.
Messias e 2019 | Trabalhadores no corte | AET e Psicodinamica | Diagnéstico de medo, sofrimento e desgaste fisico
Lizarazo'80 da cana de aglicar do Trabalho
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Quadro 2 Continuagao...

Selecionados da consulta de ampliagdo

Autores Ano Descrigdo da populagdo Intervengdo

Desfecho /resultado

Messias e 2012 | Trabalhadores no corte | AEPT
Okuno'8! da cana de agticar

Diagnostico de sobrecarga do sistema musculoesquelético

Messias et al.' [ 2011 | Fisioterapeutas Avaliacdo de

Equipamento de
Protecdo Coletiva

Equipamento avaliado (gaiola de Faraday) nao fornece protecao
aos fisioterapeutas, mas aumenta os niveis de exposicao

Nascimento e 2018 | Trabalhadores na AET + Grupo focal
Messias'83 atividade de abate em
frigorifico

Diagnéstico das dimensdes do trabalho real relevantes a
salide e seguranca de trabalhadores, quanto a implantacao
de rodizio de postos

de Sadlde.

Santos e Silva'® | 2018 | Empresa daRede AET + AEPT Elaboracdo de recomendacdes relativas as condi¢oes
Petrogds™ organizacionais, técnicas e ambientais

Silva et al.’® 2017 | Trabalhadores deuma | Agdes educativas Trabalhadores expressaram bem-estar, valorizagao da vida
Unidade Bésica de Saude e salide, satisfacdo e relaxamento
(UBS)

Vilela et al.’86 2012 | Frigorificos na regiao de | Acoes de VISAT Em uma intervencao a acidentalidade continuou elevada e,
Piracicaba, SP Checagem de normas | naoutra, a empresa aceitou mudancas técnicas e resistiu em

de SST x ACT+MAPA | relagdo ao estilo autoritdrio de gestao
Vilela et al.'87 2010 |Agentes Comunitdrios | AET Foram sugeridas medidas de implementacdo imediata

e de longo prazo

*Entre os estudos revisados, algumas intervengoes nao foram realizadas diretamente sobre a populagdo (trabalhadores) mas sobre aspectos fisicos ou
organizacionais do processo de trabalho. Nesses casos, preferimos descrever o item com o tipo de empresa ou atividade econdmica.

Uma representacio mais importante de organismos
publicos e as dificuldades de acesso a empresas

As intervengoes foram implementadas com
mais frequéncia em instituigées publicas nos
seguintes setores econdmicos: atividades de
atengao a saude humana (45 estudos), educagao
superior (13) e ensino fundamental/médio (8).
Isto revela, provavelmente, as dificuldades que
os pesquisadores brasileiros tém para acessar os
locais de producao e realizar estudos de interven-
gdo, pois empresas/organizagbes nao costumam
reconhecer a necessidade de compreender e trans-
formar as situagoes de trabalho e/ou néo identifi-
cam a academia como um possivel parceiro para a
realizacio das intervengoes. Assim, os pesquisado-
res terminam limitando-se a campos de agdo mais
proximos a sua area (satide, educagao).

Somente 20% dos estudos envolveram mais de
uma empresa simultaneamente, mostrando que o
objeto das intervengoes acontece, como regra geral,
em uma Gnica organizacgao, talvez como consequén-
cia da mesma dificuldade de acesso aos locais de tra-
balho mencionada anteriormente.

A maior parte dos artigos ndo informava se a inter-
vengao era demandada por alguma entidade externa
a universidade ou centro de pesquisa. Em apenas
11% dos casos foi identificado que a empresa, a orga-
nizagdo ou o Servigo Especializado em Engenharia
de Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT)
participava na solicitagdo da intervengao. Os érgaos

14/27

publicos — como Ministério Piblico do Trabalho
(MPT), CEREST, Servico Social da Indtstria (SESI)
etc. — foram responsaveis por demandar 9% das
intervengoes. Os sindicatos foram informados como
participantes de 2% das demandas.

A negociagao das intervengoes pode acontecer
em um contexto de receio de que os resultados da
pesquisa sejam usados para fins juridicos por parte
das organizagoes. Além disso, é importante pontuar
que ainda predomina a visdo entre os gestores de
que nao existe necessidade de mudar os processos
de trabalho para a prevengao de agravos. Para muitos
deles, bastam apenas agoes, como os treinamentos,
a cobranga dos usos de equipamentos de protegao
individual (EPI) e a instalagao de cartazes e campa-
nhas sobre autocuidado.

Doengas profissionais sio os alves mais frequentes
das intervengoes em ST

A metade dos estudos tinha como escopo a pre-
vengao de doengas osteomusculares (42 estudos) e de
doengas mentais e comportamentais (36). Isso revela
que existe uma preocupagdo com as doengas ocu-
pacionais que sdo mais notificadas atualmente no
Brasil e que mais afastam os trabalhadores, gerando
mais beneficios previdenciérios por problemas de
saude. Segundo o Observatdrio Digital de Satde e
Seguranga do Trabalho (ODSTT), entre 2007 e 2020
foram notificados no Sistema de Informagdo de
Agravos de Notificagdo (SINAN) 94.163 casos por
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LER/DORT e 12.969 casos de Transtornos Mentais
Relacionados ao Trabalho88,

Por outro lado, chama a atengéo o relativo baixo
nimero de intervengoes especificas para prevengdo
de acidentes (19 estudos), frente a 794.410 registros
de acidentes de trabalho graves entre 2009 e 2019.
E ainda mais preocupante o fato de que, apesar do
registro de 978.216 casos de intoxicagao exégena rela-
cionada ao trabalho e 524.434 casos de acidentes com
exposigdo a material biolégico no mesmo periodo'88,
entre os estudos revisados, s6 um tinha como escopo
a prevencao de intoxicagoes e dois propunham-se a
discutir sobre a prevengao de acidentes com material
biolégico. A notificagao de casos por intoxicagao exé-
gena relacionada ao trabalho aumentou mais de cinco
vezes entre 2009 e 2019. A partir de 2013, esse tipo de
notificacio superou o namero de casos de LER/DORT.

Entre as metodologias de intervengdo mais usa-
das apareceram: as agoes educativas (21 estudos);
seguida dos programas de ginastica laboral e de

Sistematicidade

Transformacao ‘

exercicio fisico (18); as Analises Ergonomicas do
Trabalho — AET (13); os grupos focais e outros de
intervengao psicossocial (12); e programas focados
nos individuos, como os de alimentagdo do tra-
balhador, de aprimoramento vocal e de imuniza-
Gdo (14). Outras metodologias de intervencao, que
apareceram com menos frequéncia, foram: Anélise
Coletiva de Trabalho (12 estudos), Psicodindmica
do Trabalho (8), Agdes de fiscalizagao/vigilancia
(6), Sistemas de indicadores — Macroergonomia
(5), Laboratorio de Mudangas (4), Modelo de
Anadlise e Prevengao de Acidentes — MAPA (4),
Acupuntura (4), Ergonomia participativa (3),
Comunicagio de riscos (3), Dispositivo dos trés
polos — Ergologia (2), Clinica da atividade (1) e sem
metodologia especifica (26).

Intervencoes centradas nos especialistas

As 147 intervengodes identificadas foram clas-
sificadas e locadas no modelo tridimensional da
Figura 2.

—‘-> Agéncia transformativa

Sistematicidade (visdo)

Fatores de risco (proximais) n=97 (65%)

Organizagao do processo de trabalh
(distais) n=50 (35%)

Ageéncia transformativa

Transformagdo

Figura 2 Distribuicao das intervengoes identificados nos 147 estudos selecionados, segundo as dimensdes de
sistematicidade, agéncia transformativa e transformacgao
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Na dimensao de sistematicidade, observou-
-se que 65% dos estudos tinham como objeto de
intervencao apenas os fatores de risco (proximais),
enquanto 35% propuseram-se a intervir em aspec-
tos distais. Isto ocorre apesar da recente e vasta
producgédo de conhecimento sobre a necessidade de
intervir nos aspectos organizacionais do processo
de trabalho (distais), transformando-o-. Possiveis
fatores que contribuem para esse resultado sdo: a
facilidade de observar os aspectos proximais, con-
comitante com a formagdo de pesquisadores cen-
trada na MT; SO com foco no uso de instrumentos
para medir aspectos mais visiveis; e, por outro lado,
as limitagoes de tempo para publicagdo no meio
académico, que desencorajam as intervengoes nos
determinantes, pois requerem mais tempo para ope-
racionalizar as mudancas.

Por outro lado, a dimensédo de agéncia foi a que
apresentou uma diferenga mais marcante. Em 86%
dos casos, os pesquisadores mantinham um papel de
especialistas, detentores de conhecimento e prove-
dores de solugoes e, segundo os préprios métodos
descritos, os trabalhadores exerciam a funcéao de res-
ponder questionérios ou participar em oficinas para
fornecer as informagoes necessérias as intervengoes.
Entre os artigos analisados, 21 mostraram que os tra-
balhadores participavam das intervengdes ndo como
informantes, mas como coanalistas da atividade e
transformadores das situagdes de trabalho, o que cor-
responde a uma proporgao pequena (14%). Nestes
casos, eles foram classificados como protagonistas
das mudangas.

Destaca-se a importancia da agéncia transforma-
tiva, no sentido de aproveitar o conhecimento dos
trabalhadores para construir em conjunto nao sé
um diagnéstico sobre dificuldades do processo de
trabalho, mas valer-se do seu potencial para pensar
em solugbes visando a transformacgao das situagoes
trabalhistas. Nesse caso, o envolvimento e prota-
gonismo dos trabalhadores no processo de analise
podem ser dispositivos de enfrentamento as praticas
centradas no controle do comportamento??.

Compreende-se que esse processo de conversao
a protagonistas e transformacao das situagoes de tra-
balho esta associado a um processo de aprendizagem
expansiva?>28, preconizada por Engestrom??, que s6
ocorre quando o envolvimento dos trabalhadores é
realizado em todas as etapas da intervencao e meto-
dologias especificas sao aplicadas para estimular os
participantes a debater, com apresentagao de instru-
mentalidade particular em um segundo momento,
para guiar a concretizagdo das recomendagoes.

Outro resultado foi que mais da metade (56,5%)
dos estudos reportaram mudangas realizadas. Porém,
47% foram implementadas quando se tratava de
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transformacgao dos aspectos proximais (atuando nos
fatores de risco) e apenas 9,5% sobre determinantes
dos fatores de risco (atuando sobre a transformagio
das situagoes de trabalho).

Uma boa parte dos estudos (43 artigos) fornecia
informagoes s6cio-ocupacionais dos participantes
(idade, sexo, fungdo, turno etc.). Quanto as variaveis
dependentes ou conceitos de anélise para avaliar as
intervengoes, as trés mais usadas correspondiam as
seguintes categorias:

* Riscos, fatores de risco, condigoes de trabalho,
percepcao de risco (32 estudos);

e Varidveis psicossociais: Indicadores de
estresse, carga mental, Qualidade de Vida no
Trabalho, qualidade de sono, clima organiza-
cional, satisfagdo no trabalho, demanda-con-
trole-apoio social (25 estudos);

e Variaveis fisicas individuais: antropométricas,
posturas, esforgo fisico (24 estudos).

Intervencoes centradas no individuo e nio no processo
de trabalho

Em relagao ao objeto das intervengdes, com base
nos mediadores do SA, observou-se que os traba-
lhadores, como sujeitos, seguidos dos instrumentos
foram os elementos identificados com maior fre-
quéncia como aqueles que pretendiam ser ou foram
transformados durante esse processo. Com a leitura
detalhada dos artigos, foi possivel identificar que a
maior parte das metodologias de intervengdo tinham
como objeto transformar aspectos mais pontuais,
como habitos e comportamentos (sujeito), ou fer-
ramentas e mobilidrio de trabalho (instrumentos).
Como exemplo, podemos citar os programas focados
no individuo: as agoes educativas, a ginastica laboral
e os programas de aprimoramento vocal; e as inter-
vengoes focadas nos instrumentos, como elementos
dos postos de trabalho ou EPI (Figura 3).

Somente sete estudos pretendiam a transforma-
¢do de todos os elementos, incluindo o objeto do
SA. Isto significa que seus resultados mostram que
se procuravam transformacoes niao s6 nos trabalha-
dores e suas ferramentas, mas também nas regras,
na divisdo de trabalho, nas interagbes com outros
atores (comunidade) e no préprio processo de tra-
balho (considerado o objeto do sistema da atividade
produtiva). Talvez isto explique o motivo principal
da dificuldade para atuar nos aspectos mais distais.
Em nosso entendimento, para que as transformagoes
nos determinantes sejam implementadas, é necessa-
rio ter um olhar diferente sobre o objeto da atividade.
Em outras palavras, a fase crucial da transformagao
de uma atividade é a redefinigao do seu objeto!89:19,
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INSTRUMENTOS (55)

SUJEITOS

(112)

Em todos os
elementos: 7

OBJETO (7)

REGRAS (28)

Fonte: Adaptado de Engestrom?®

COMUNIDADE (7)

DIVISAO DE
TRABALHO (25)

Figura 3 Elementos do Sistema de Atividade que pretendiam ser alcangados com a intervengao

Por fim, das 83 intervengées que reportaram
mudancas, 59% usaram instrumentos ou métodos para
atribuir um valor (qualitativo ou quantitativo) a elas,
39% nao utilizaram nenhum instrumento ou método
e, em 2% dos estudos, os autores disseram ter avaliado
as transformagdes, mas néo especificaram instrumento/
método de avaliagdo. O tipo de instrumento de ava-
liagdo mais comum foram os questionérios (25% dos
casos), que na maioria das vezes foram usados para
estimar aspectos como dor ou qualidade de vida. Das
intervengoes que reportaram mudangas em aspectos
mais sistémicos, 36% se valeram de indicadores (por
exemplo: de absentismo e/ou de acidentalidade) e
outros 36% nao usaram nenhum instrumento/método
de avaliagao. Observamos que, em geral, sdo poucas
as intervengoes que avaliaram o efeito sustentavel das
mudangas a longo prazo, e a nossa hipétese é que isto
pode estar relacionado com o conflito ja@ mencionado
entre o tempo necessério para a intervengao e o periodo
de duragido de um projeto de pesquisa, dentro de um
programa de poés-graduacao. Portanto, seria necessa-
rio que o planejamento dos projetos pensasse em uma
articulacdo entre pesquisas, para facilitar um monito-
ramento continuo das intervengoes. E esse carater de
continuidade deve ser estimulado, também, junto as
organizagbes envolvidas com a transformacéo.

Os 15 casos de intervengoes mais sistémicas e
promovedoras de agéncia transformativa

Entre os estudos analisados nesta revisao de
escopo, s6 10% (15 casos) representaram interven-
gOes que alcangaram aspectos organizacionais e ao

Rev Bras Saude Ocup 2022;47:e15

mesmo tempo tiveram os trabalhadores como prota-
gonistas de mudancas, ou seja, participantes ativos
na formulagao e/ou concretizagdo de recomendagoes.
Entre essas, hd estudos nédo tao recentes, pois sete
foram publicados até 2013 e oito a partir de 2015.

Primeiramente, cabe destacar neste grupo de
estudos a ampla heterogeneidade das metodologias
usadas. Aqui, observou-se que cinco artigos nao defi-
niam uma metodologia especifica, enquanto quatro
usaram o Laboratério de Mudanga (LM), sendo dois
deles sobre 0 mesmo caso. Dois utilizaram a macroer-
gonomia, dois as agoes de fiscalizagao e vigilancia, um
empregou a clinica da atividade e outro a ergologia.

Entre os fatores em comum, em mais da metade
destes 15 casos percebeu-se que: foram realizados
apenas em uma empresa, ndo tinham como objeto
a prevencdo de um agravo especifico, visavam
mudangas em trés ou mais elementos do SA, pre-
tendiam realizar intervencio em aspectos distais e,
em seis casos, tinham demandantes diferentes dos
pesquisadores/autores.

Nove desses estudos formularam recomenda-
coes e seis chegaram a implementar as mudangas,
podendo ser categorizadas em transformagoes de:
politicas publicas, de processos de trabalho, de ges-
tdo de recursos humanos, de comunicacoes e de
trabalho intersetorial. Além das dificuldades em
implementar e acompanhar transformagoes organi-
zacionais, uma segunda dificuldade apareceu, em
alguns casos, nos estudos de intervengao, quando
estas pesquisas estdo vinculadas a programas de
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pos-graduagdo. A intervencdo nos macrodetermi-
nantes geralmente requer maior tempo e acabam
sendo publicados resultados parciais, que foram
alcangados ao longo do curso de pés-graduagao, até
o momento do seu término.

Discussao

Este estudo analisou as estruturas metodolégicas
de intervengdo em ST, que vém sendo utilizadas den-
tro de um marco conceitual da determinagao social
dos processos de trabalho e da agéncia transforma-
tiva. A primeira pergunta desta pesquisa tinha como
proposta a identificagdo das metodologias de inter-
vengdo que vém sendo utilizadas, as quais foram
apresentadas na secao de resultados. Em seguida,
serdo discutidas as perguntas relacionadas as limita-
goes, desafios e possibilidades de desenvolvimento
da atividade de intervengao para promocao da ST.

Desde o ponto de vista tedrico, existe uma necessi-
dade clara de que as intervengoes alcancem aspectos
organizacionais, aumentem a participagao dos traba-
lhadores e tenham o carater de transformar as situagoes
de trabalho?%5:18, Porém, identificou-se que a ideia de
participagdo dos trabalhadores néo é igual para todos
os pesquisadores. Em vérios estudos, incluir os traba-
lhadores como informantes era considerado pelos inter-
vencionistas como uma participagio suficiente para
atingir os objetivos de uma metodologia especifica.
A partir do marco conceitual adotado para anélise das
intervengoes, verificamos que a maior parte dos estu-
dos ndo menciona uma metodologia especifica para
estimular a agéncia transformativa (entendida como
a acdo especifica de se comprometer com a mudanga,
ou de participar ativamente nela). Uma excegao foram
os estudos em que foi usado o LM, nos quais a apren-
dizagem expansiva contribuiu para um maior envol-
vimento dos atores sobre os processos de trabalho, e,
assim, com melhor potencial para uma transformagao
continua e duradoura.

Entre os estudos revisados, as intervengbes mais
frequentes sdo aquelas focadas nos sujeitos e nos
instrumentos. Apesar da existéncia de uma vasta
literatura sustentando a necessidade de realizar inter-
vengoes mais sistémicas, participativas e transforma-
doras em ST, na maior parte dos estudos analisados
nesta revisdo, os pesquisadores ainda assumem o
papel de especialistas que propoem as recomendagoes
e sua intervencéo incide predominantemente sobre
aspectos proximais. Embora mais da metade dos estu-
dos tenha relatado a implementacdo de mudangas, a
maior parte deles relaciona-as a aspectos relativos ao
sujeito e instrumentos. Interpretamos esta tendéncia
de menor desenvolvimento como consequéncia de
certa limitagdo para expandir o objeto da atividade de
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prevencao, mantendo o olhar apenas na verificagao
de aspectos visiveis, como o cumprimento de normas.
A transformacao expansiva requer necessariamente
um novo objeto da atividade, sem o qual ndo se desen-
volve um novo tipo de sujeito coletivo, ferramentas,
regras e principios de divisdo do trabalho.

Uma boa parte dos estudos (35%) realizou inter-
vengoes sobre os determinantes, mas s6 14% inclui-
ram os proprios trabalhadores como protagonistas das
mudancas, conforme considerado neste artigo. Na
evolucao das intervengoes em satde, discutiu-se pri-
meiro, com a SO, a necessidade de alcangar os deter-
minantes no ambiente de trabalho e, em decorréncia
das limitagoes apresentadas com essa abordagem, a
ST trouxe a necessidade de incluir a participagao dos
atores, nao s6 para compreender melhor os determi-
nantes, como também para implementar as solugoes
propostas. Aqui, talvez, caiba perguntar se as metodo-
logias especificas para promover a agéncia dos traba-
lhadores sdo pouco conhecidas pelos pesquisadores.

Por ultimo, de 15 intervengdes que desenvolve-
ram mais as dimensbes de sistematicidade e agén-
cia, menos da metade conseguiram implementar
mudangas. Ainda existem, no contexto de trabalho
no Brasil, dificuldades de alcangar transformagbes
organizacionais, mesmo tendo os trabalhadores como
protagonistas. Muitas destas dificuldades podem estar
relacionadas com o nao reconhecimento da demanda
da pesquisa e/ou com um objeto que sofre influéncias
de outros SA, impossibilitando a efetivagdo de deter-
minadas propostas de transformagoes sistémicas.

2

Uma primeira limitagdo deste estudo é que,
embora todos os cuidados para recuperar os estudos
de intervengdo tenham sido adotados, é possivel que
algum tenha escapado ou da consulta as bases de
dados (pelas escolhas dos descritores) ou da consulta
de ampliagado (pela busca dos grupos de pesquisa).
Adicionalmente, a andlise conduzida neste estudo
se baseou nas informacgdes apresentadas pelos pes-
quisadores nas publicagoes. Pode ser que algumas
intervengoes tenham tido, de fato, uma maior par-
ticipagdo dos trabalhadores, sem que isso tivesse
sido relatado na publicagao, sendo classificada na
categoria dos “informantes”. Da mesma forma, nao
foi avaliada a qualidade das intervengdes, nem a
rigorosidade metodolégica de cada uma delas, como
uma revisao sistémica poderia fazer. Por tltimo, nao
houve realizagdo de uma anélise histérica incluindo
estudos publicados em periodo anterior aos tltimos
10 anos, o que poderia ter ajudado na compreensao
de quais fatores promoveram ou limitaram o avango
das intervencgdes nas trés dimensoes analisadas.
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Conclusao

Cada metodologia de intervengédo tem caracteris-
ticas que as tornam mais eficientes para situagoes
especificas. A organizagao atual dos processos de tra-
balho resulta em constantes mudangas e aumento da
complexidade dos sistemas, e isso exige intervengoes
diferentes para a protegdo da satide e segurancga dos

Contribuicoes de autoria

trabalhadores. Consequentemente, existem casos em
que alguns métodos tradicionais de intervengio ser-
virdo para modificar aspectos pontuais e, portanto,
os resultados para mudar o processo de trabalho
serdo limitados. Em outros casos, em que se persi-
gam mudangas sustentdveis e aprendizagem entre
os atores, serdo necessarias intervengoes sistémicas,
participativas, transformadoras e baseadas em teo-
rias de aprendizagem.
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Anexo 1 Perguntas respondidas com a leitura completa dos artigos.

Perguntas e possiveis respostas

1. Ano de publicagio
2009-2019

2. Metodologia de intervengao *

Acao educativa; Andlise Coletiva de Trabalho — ACT; Acupuntura; Analise Ergondmica do Trabalho — AET; Avaliacao Ergondmica de Postos
de Trabalho — AEPT (OWAS, RULA, REBA, NIOSH); Avaliagdo de Equipamentos de Protecdo Individual — EPI/Equipamentos de Protecdo
Coletiva — EPC/dispositivos ergonomicos; Clinica da atividade; Comunicacao de riscos; Ergologia/ Dispositivo Dinamico de Trés Polos -
DDTP; Ergonomia participativa; Fiscalizagao/vigilancia; Gindstica laboral/exercicios fisicos; Grupo focal/ Intervengdo psicossocial; Grupo
de outro tipo (especificar); Laboratério de Mudanga — LM; Macro ergonomia/sistemas de indicadores; Modelo de Analise e Prevencdo de
Acidentes — MAPA; Psicodinamica do trabalho; Programas (de alimentagdo, aprimoramento vocal, vacinagao); Outros (nome).

3. Setor econémico
Divisdao da atividade econ6mica

4. Em varias empresas

Sim/Nao

5. Que tipo de acidente ou doenca especifico(a) queria ser prevenida com a intervengao? *

AT tipicos/ampliados — Cancer (de pele, leucemia etc.) — Disttrbios da voz — D. auditivas — D. circulatérias (cardiovasculares) — D.
infectocontagiosas — D. mentais e comportamentais — D. metabdlicas, enddcrinas e nutricionais (sobrepeso) — D. oculares — D.
osteomusculares — D. respiratérias — D. por efeitos toxicos — Outras doengas — Nao especifico

6. Demandante *
Pesquisador — Empresa/Organiza¢do/SESMT — Servigo plblico — Sindicato — Outros (qual)
OBS: quando nado informado usar “pesquisador”

7. Papel dos pesquisadores
Especialista OU Facilitador/mediador/moderador

8. Papel dos trabalhadores *
Informantes/validadores OU Protagonistas das mudancas

9. Quais os conceitos/variaveis utilizadas(os) para analisar a interven¢ao? *

[1] Andlise organizacional/fatores humanos e organizacionais;. [2] Barreiras/Normas Regulamentadoras; 3] Indicadores de
capacidade para o trabalho — ICT/atividade fisica/fadiga muscular/carga fisica/carga biomecanica; [4] Varidveis psicossociais:
Indicadores de estresse/carga mental/Qualidade de Vida no Trabalho — QVT/qualidade de sono/clima organizacional/satisfacdo

no trabalho/demanda-controle-apoio social; [5] Indicadores de satide/seguranca/produtividade/qualidade/custo; [6] Mudangas;

[7] Riscos/Fatores de risco/condi¢des de trabalho/percepgao de risco; [8] Sintomas (fisicos ou psicolégicos); [9] Prazer/sofrimento/
relagdes de poder/enfrentamento/mobilizacdo subjetiva/autonomia; [10] S.A. contradi¢des/agdes aprendizagem expansiva/agéncia;
[11] Trabalho Habitual/Real/Prescrito/Tarefa/Atividade/Acdo; [12] Varidveis fisicas individuais (antropométricas, posturas, esforco
fisico); [13] Varidveis socio ocupacionais (idade, sexo, fungdo, turno, etc.); [14] Outras categorias analiticas (informar quais);.

[15] Nao informados.

10. Em que elementos do sistema de atividade (SA) pretendia ser feita a intervengao? *
- Objeto — sujeitos - instrumentos - regras - comunidade - divisdo de trabalho - todos os elementos
(pode escolher mais de um elemento)

11. Foi realizada intervencdo sobre fatores de risco (aspectos proximais)?

Sim/Ndo

Caso sim especificar: Barreiras/EPl/regras/treinamentos; condi¢oes do posto e/ou do ambiente de trabalho; ferramentas; fatores
individuais/hdbitos/ comportamentos; mobilizagao coletiva subjetiva; etc.

12. Foi realizada intervengao sobre organizacao do processo de trabalho (aspetos distais)?

Sim/Nao

Caso sim especificar: Cliente/demanda; Divisdo de trabalho (hierarquia/autonomia/trabalho em equipe/rodizios); Gestdo de ...
(especificar); Incentivos (metas, Participacdo nos Lucros e Resultados — PLR, plano de carreira, salario); Indicadores; Jornada de
trabalho/turnos; pausas; Politicas de ... (especificar); Processo de trabalho (planejamento, ritmo, rotacao)

13. Conclusoes *
Recomendacoes propostas OU Mudancas realizadas

14. Foi utilizado um instrumento ou método para atribuir um valor quantitativo ou qualitativo a(s) mudanga(s)?
Sim/Nao

* Para estas perguntas era possivel escolher mais de uma opgao de resposta
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