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Este trabalho possui o objetivo de iniciar uma proposta para formular um Manual de
Boas Préticas de Projeto Ergonémico para Salas de Porcionamento do Leite Humano
Ordenhado e Pasteurizado com Cabine de Seguranga Biologica. A partir da analise
funcional da atividade existente (situacdo de referéncia), identificaram-se diretrizes para
projetar a situacdo futura com a utilizacdo dos métodos de analises observacionais,
interacionais e a aplicacdo de simula¢cbes do trabalho futuro. Esta andlise resultou na
identificacdo de agBes necessérias para projetar uma Sala de Porcionamento e na
elaboracdo de requisitos e diretrizes projetuais que colaborem no processo de projetacéo
da estacdo de trabalho. A juncédo dos resultados enceta a formulacdo do Manual de Boas

Préaticas de Projeto.
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BEST ERGONOMIC PROJECT PRACTICES FOR THE FRACTIONATION OF
NURSERED HUMAN MILK AND PASTEURIZED (NHMP) IN BIOLOGICAL
SAFETY CABINET

Maria Victoria Cabrera Aguilera
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This paper aims to initiate a proposal to develop a Manual of Best Ergonomic Project
Practices (MBPP) for fractionation rooms for the nursered Human Milk and Pasteurized
with biologial safety cabinet. At first, the regarding analysis of the existing activity
(baseline), it was identified the guidelines for proyecting the future situation with the
use of the observational and interactional analysis methods, and the application of future
work simulations. This analysis resulted in the identification of actions needed to
improve a fraction room and in the development of projectives requirements and
guidelines to assist in it’s planning workstation process. The combination of the results
provides basis for the development of a Manual of Best Project Practices.
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GLOSARIO

LHOP: Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado

LHO: Leite Humano Ordenhado (cru — direto da doadora)

CSB: Cabine de Seguranca Bioldgica

NR: Norma Regulamentadora

RDC: Resolugéo da Diretoria Colegiada

IFF: Instituto Fernandes Figueira

Enteral: Alimento, com ingestdo controlada de nutrientes, especialmente formulada e

elaborada para uso por sondas ou via oral.

Degermante: Ativo contra todas as formas de bactérias, fungos e virus — sabao

antisetico.

Galheteiros: Bandeja de plastico para organizar por horario do produto final.



CAPITULO 1 INTRODUCAO

Esta dissertacdo tem como tema de estudo a Sala de Porcionamento do Leite
Humano Ordenhado e Pasteurizado (LHOP) no Setor do Lactario do Instituto
Fernandes Figueira (IFF), com enfoque no processo produtivo do porcionamento do
LHOP em Cabine de Seguranca Bioldgica (CSB). O estudo esta relacionado a uma
atividade pioneira em dmbito nacional no que se refere a insercdo deste equipamento
na atividade de porcionamento do Leite, por exigéncias da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), de acordo com o documento Banco de leite humano:
funcionamento, prevencao e controle de riscos (2008).

A partir da insercdo do equipamento (CSB) no fluxo de trabalho, identificou-se
a necessidade de elaborar um processo produtivo que incorpore a Cabine no que se
refere & manipulacéo do Leite e de conceber uma nova estagdo de trabalho que atenda
a0s NOVos requisitos presentes N0 NOVO Processo.

A Ergonomia, disciplina que preconiza a compreensdo do trabalho antes de
transforma-lo, embasou todo o desenvolvimento desta dissertagdo na Anélise
Ergonémica do Trabalho, com seus principios e métodos, e na Ergonomia de
Concepcdo, com o desenvolvimento do projeto da nova sala.

O projeto de novas situacdes de trabalho deve considerar diversos aspectos
durante sua pratica, entre eles, 0s seus usuarios que lidam com a realidade laboral no
seu dia a dia, a variabilidade dos objetos de trabalho na execucdo da atividade e os
modos operacionais que asseguram o funcionamento e o parametro de trabalho.

A préatica da andlise da situacdo de referéncia, da analise funcional da
operadora e de simulagdes do trabalho futuro, possibilita meios de visualizagdo e
compreensédo da realidade laboral, das variabilidades e das necessidades na execugéo
da atividade, o que permite reconhecer situacdes que podem ser aprimoradas e
identificar requisitos projetuais para a criagdo do novo posto de trabalho.

A assimilacdo de todas essas fases e métodos acima gera conhecimentos
especificos e necessarios para a formulacdo de um Manual de Procedimento e de
Orientac6es de Projeto.

O Manual determina os estagios do procedimento do Porcionamento do Leite
Humano Ordenhado Pasteurizado (LHOP) na Cabine de Segurancga Bioldgica (CSB).
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Orientagdes de Projeto estabelecem diretrizes e agdes de Boas Praticas para projetar

uma Sala de Porcionamento do LHOP.

1.1 Interesse e Motivacao do trabalho

A motivacao ocorreu a partir do convite da equipe de ergonomia do Nucleo de
Saude do Trabalhador da FIOCRUZ para participar do projeto de estacdo de trabalho
no Setor do Lactario do Instituto Fernandes Figueira (IFF).

Durante o desencadeamento do trabalho, foi muito revigorante o fato de
trabalhar com um grupo de profissionais seriamente comprometidos com suas
atividades e com o projeto, 0 que permitiu um maior envolvimento com a equipe em
todas as etapas do desenvolvimento do estudo e fixou mais ainda a seriedade do
trabalho.

O grande estimulo para a realizagédo desta dissertacéo € o resultado do trabalho
que contribuirad para a implementacdo de uma nova estacdo de trabalho no Setor do
Lactério do IFF, centro cientifico que realiza atividades de pesquisa e desempenha um
papel muito importante no sistema de satde publica do pais e de America Latina. Esta
estacdo de trabalho é parte da cadeia produtiva do LHOP, que compreende da doacao
de mées até a chegada do LHOP a pacientes neonatais.

Além disso, o contetido da dissertacdo pode vir a se converter num Manual de
Boas Préaticas de Projeto que servira, possivelmente, como referéncia para ser
replicado em outros hospitais que desenvolvem a atividade de porcionamento do
LHOP.

Com a elaboragéo desta dissertagéo, pretende-se aprimorar os conhecimentos
da area de Design no desenvolvimento de produto relacionado a abordagem da

ergonomia em concepcdo de situacdes de trabalho.

1.2 Relevancia

A literatura é quase unanime em recomendar o Leite Materno como alimento

de sobrevivéncia e garantia da qualidade de vida dos recém-nascidos prematuros,
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incluindo os de muito baixo peso (GIUGLIANI, 2002). O Leite Materno é o melhor e
mais completo alimento para garantir o crescimento e desenvolvimento saudavel do
bebé ja que possui nutrientes e componentes capazes de proteger a crianca de diversas
doengas (RBBLH, 2010).

O Ministério da Saude — MS recomenda que o recém-nascido de baixo peso
seja alimentado com o leite de sua propria mae ou, com LHOP (BRASIL, 1994). O
Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado nos Bancos de Leite Humano é prioridade
para lactantes prematuros e para recém-nascidos de baixo peso que ndo sugam ou que
apresentem quadro infeccioso, deficiéncia imunolégica, diarréia protaida, alergia a
proteina heterdloga, estando a distribuicdo direcionada também para gemelares e
lactantes sadios maiores de dois meses ou ainda para casos excepcionais, justificados
pela decisdo médica (BRASIL, 1988).

Deste modo, torna-se indispensavel que as unidades de assisténcia ao paciente
neonatal disponham de Leite Humano em quantidade adequada a demanda e com
qualidade assegurada para o atendimento aos lactantes que, por razdes clinicamente
comprovadas, estejam impossibilitados de receber o leite de suas proprias maes, e que
sejam adotadas técnicas adequadas de manipulacdo ao longo do processamento
(ALMEIDA & NOVAK apud FONSECA b, 2003). Uma vez que a composicdo do
Leite Humano exposto ao meio ambiente, além das condicGes determinadas pela satde
da lactante, é susceptivel a veiculacdo de agentes contaminantes secundarios,
principalmente bioldgicos, provenientes da manipulagdo e do contato do produto com
outras superficies. ROSA et al. (1990), indicam que, além dos contaminantes, a
qualidade do produto esta sujeita a influéncias de outros fatores, tais como: tipo de
fluxo operacional, caracteristicas da estrutura fisica local, saude do manipulador,
condigdes de funcionamento dos equipamentos de conservagdo do leite humano e
tipos de utensilios para acondicionamento do produto.

O Instituto Fernandes Figueira é reconhecido como Centro de Referéncia
Nacional e abriga em suas instalacdes a primeira unidade em funcionamento de Banco
de Leite Humano (BLH) do Brasil, que serviu com modelo para as demais institui¢des
interessadas nesse tipo de atividade (ALMEIDA, 1999). Abriga também, a primeira
Sala de Porcionamento do LHOP em Cabine de Seguranca Bioldgica no setor do

Lactario.



O Lactario é responsavel pelo porcionamento do Leite Humano Ordenhado e
Pasteurizado proveniente do BLH, pela manipulagéo das formulas infantis e enterais, e
pela distribuicdo destes para as criangas que se encontram internadas nas enfermarias
de pediatria e no bercario. Segundo ALMEIDA (1999), o Lactério é “um local onde se
encontrara sempre leite rigorosamente selecionado e manipulado com escrupulo que
dirige as vistas de modo simultaneo para setores diferentes e espalha beneficios em
varias direcdes”.

A necessidade de se dispor de Leite Humano em quantidades grandes que
permitissem o atendimento nas situacbes emergenciais transformou-se em um fato
concreto, capaz de justificar a implantacdo de um BLH e, consequentemente de um
Lactario (ALMEIDA, 1999).

O BLH-IFF / FIOCRUZ atualmente coordena através da Rede Nacional de
Bancos de Leite (RNBL) 199 hospitais espalhados pelo Brasil.

Segundo dados estatisticos da RNBLH (Quadro 1), no periodo de 2009 a 2010,
foram distribuidos 244.696 litros de Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado, com
qualidade certificada, a 287.900 recém-nascidos internados nas unidades de terapia

neonatal intensiva, implicando quase 300.000 mé&es doadoras.

Quadro 1: Dados estatisticos da RNBLH no periodo de 2009-2010

Total Brasil | Leite Coletado | Leite Distribuido | N° Doadoras |N° Receptores

Ano 2010 152.813,2 118.723,8 145.630 138.586
Ano 2009 162.899,0 125.972,3 154.359 149.314
TOTAL 315.712 244.696 299.989 287.900

Diante desses dados, podem-se observar o impacto, em ambito nacional da
RNBLH, sobre a Saude Publica no Pais, e a relevancia deste estudo no que se refere a
projetar uma Sala de Porcionamento do LHOP, uma vez que o projeto desta sala trara

melhores condigdes de trabalho, aprimorando os aspectos de seguranga, conforto,



salde do trabalhador e, conseqlientemente, maior confiabilidade na qualidade do
produto final até chegar as criancgas que necessitam do LHOP.

Segundo SLACK et al. (2007), a qualidade de um produto ou servigo reduz
custos (custos humanos — crianca ingerir leite contaminado); quanto menos erros em
cada microoperacdo ou unidade de producdo, menos tempo serd necessario para a
correcdo e, consequentemente, menos confusao e irritacdo para todos os envolvidos. O
autor aponta também que a qualidade aumenta a confiabilidade uma vez que envolve
um aspecto externo que lida com a satisfacdo do consumidor (criangas neonatais) e um
aspecto interno que lida com a estabilidade e a eficiéncia da produgao.

A partir desta constatacdo, o resultado desta dissertacdo podera servir também

como referéncia para hospitais que realizem a atividade de porcionamento do LHOP.

1.3 Problematizacao

A insercdo da Cabine de Seguranca Bioldgica no Processo Produtivo de
Porcionamento do Leite trouxe diversas probleméaticas para a nova situacdo de
trabalho, uma delas impde a necessidade de realizar-se um estudo ergondmico
objetivando a compreensao da atividade a fim de transforma-la de acordo com as suas
exigéncias.

No desenvolvimento do estudo, ap6s uma andlise global e funcional,
observaram-se diversas desconformidades projetuais relacionadas a configuracdo da
sala e ao mobiliario utilizado durante a atividade de trabalho. Outras
desconformidades estdo relacionadas a organizacdo do trabalho no que se refere ao
fluxo no processo produtivo e na necessidade de capacitar os funcionarios que
desenvolvem a atividade de porcionamento do LHOP.

Contudo, o porcionamento do LHOP em Cabine de Seguranca Biologica, por
ser uma atividade pioneira nos hospitais brasileiros que manipulam esse Leite, exige a
formulagéo de documentos ou manuais que possam orientar o projetista e a sua equipe
no que se refere a indicar possiveis solugBes projetuais que auxiliem no
desenvolvimento de projetos e que atendam as necessidades da atividade e do

operador.



A proposta de formular um manual de boas préaticas de projeto, resultado desta
dissertacdo, pode auxiliar também os hospitais que pretendem inserir a CSB na
atividade de porcionamento do LHOP, proporcionando a seus trabalhadores condicdes
adequadas durante a execucdo da atividade e, consequentemente, garantir a qualidade
do produto final.

Para que futuras salas de porcionamento do LHOP ndo apresentem
desconformidades similares as identificadas na Sala de Porcionamento do LHOP do
IFF, durante o estudo, é preciso elaborar manuais de boas praticas de projeto que

apresentem sugestdes e especificagdes projetuais e organizacionais.

1.4 Objetivos

Os objetivos estdo divididos em duas categorias: objetivo geral e objetivos

especificos.

1.4.1 Objetivo geral

Encetar uma proposta para sistematizar as Boas Praticas de Projeto (MBPP)
sob a forma de um Manual para Salas de Porcionamento do Leite Humano Ordenhado
e Pasteurizado com Cabine de Seguranca Bioldgica a partir da compreensao e reflexdo
integrada e ndo dissociada do conjunto de acBGes necessarias no ambiente e processo
em foco.

Ou seja, ndo sera desenvolvido o Manual de Boas Préticas de Projeto e, sim um
apontamento das etapas e dos dados que sdo necessarios para dar inicio ao processo de
elaboracdo do Manual.

Esta proposta tem o intuito de estabelecer as agdes necessarias para o
desenvolvimento do projeto da sala a partir da aplicacdo das etapas de concepcéo, da
exposicdo da importancia dessas acOes e da reflexdo dos resultados que elas
proporcionam.

Os dados apresentados sdo referentes a area de projeto, mais especificamente,
com relagéo ao processo de concepgéo de uma nova esta¢do de trabalho que implica o
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projeto do arranjo fisico da Sala, o estabelecimento de processos e de fluxos de
trabalho e o cumprimento de normas e requisitos especificos para manipular o Leite
em CSB.

1.4.2 Objetivos especificos

e Conhecer a realidade laboral do lactario onde a sala de porcionamento do
LHOP esté localizada.

e Registrar todas as atividades laborais referentes ao porcionamento para o
desenvolvimento do Manual de Procedimento.

e Registrar as acdes realizadas pela equipe.

e Contribuir com informacdes que orientem no desenvolvimento de local de
trabalho mais seguro, eficiente, eficaz e confortavel.

e Identificar e aprimorar diretrizes projetuais que auxiliem os projetistas no
desenvolvimento de projetos.

e Contribuir para a identificacdo dos aspectos técnicos referentes ao uso da CSB
e das atividades do porcionamento do LHOP para concepcao da estacdo de
trabalho.

e Contribuir para o aperfeicoamento do processo produtivo do porcionamento do
LHOP.

e Apontar a necessidade de se conhecer a atividade de trabalho antes de iniciar o
processo de concepcao.

e Gerar conhecimento que venha a contribuir no trabalho de profissionais da area

de projeto.

1.5 Delimitacéo do Estudo

A delimitacdo do estudo estabelece os limites dos aspectos considerados para a

pesquisa e o desenvolvimento da dissertacdo. Os limites sdo referentes a dois aspectos,

ambiente e atividade.



1.5.1 Ambiente

O estudo desta dissertacdo de Mestrado se desenvolveu no contexto de
produgéo do LHOP do Instituto Fernandes Figueira (IFF/FIOCRUZ), localizado na
Avenida Rui Barbosa, zona sul do Rio de Janeiro, no Setor do Lactario, instalado no
quinto andar do hospital materno infantil. Este setor possui uma infra-estrutura,
recentemente reformada, com salas esterilizadas para preparo de férmulas infantis e
enterais e uma sala especifica para porcionamento do LHOP, objeto de estudo desta
dissertacéo.

Neste contexto, o estudo focalizou-se, especificamente, na Sala de
Porcionamento do Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado (LHOP), onde sua

producdo é obtida com o emprego de CSB.

1.5.2 Atividade

O Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado percorre por toda uma cadeia
produtiva hospitalar, constituida por diversas etapas que exigem cuidados especiais a
serem considerados em todo o processo. Estes cuidados visam garantir as propriedades
e qualidade do LHOP desde a ordenha do leite até o fim da cadeia produtiva, que é a
administragdo do LHOP as criancas internadas na neonatologia do Instituto Fernandes
Figueira.

Na cadeia produtiva, ha diversas fases para o processamento do Leite, dentre
elas, a atividade de porcionamento do LHOP, realizada na Sala de Porcionamento do
LHOP. Esta atividade foi alterada a partir da insercdo da Cabine de Seguranca
Bioldgica em seu processo. Devido a essa alteragdo, a atividade de Porcionamento do

LHOP ¢ o foco desta dissertacao.

1.6 Referencial Tedrico

No referencial tedrico sera abordada a base metodoldgica que foi aplicada no

desenvolvimento do estudo desta dissertacdo de Mestrado. Nele sdo apresentadas
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quatro metodologias bases: Ergonomia, Desenvolvimento de Projeto, Ergonomia de

Concepcédo e Boas Praticas.

1.6.1 Ergonomia

A Associacdo Internacional de Ergonomia (IEA- The International Ergonomics
Association) (2010) define a Ergonomia como uma disciplina relacionada a
compreensdo das interagcdes entre 0 homem e outros elementos ou sistemas. Assim
como, aplica métodos que contribuem no planejamento de projetos (postos de
trabalho, produtos, ambientes e sistemas) e asseguram o bem-estar humano e o
desempenho global do sistema. E uma permutacdo ndo so entre o ser humano e seu
ambiente de trabalho (COUTO, 2002), mas também o estudo das capacidades e
caracteristicas psicofisiolégicas do homem que afetam o projeto de equipamentos,
sistemas e trabalhos (CORLETT; CLARK, 1995).

A Ergonomia que possui carater interdisciplinar (IIDA, 2005), em sua
definicdo, estabelece dois objetivos. Um centrado nas organizacbes e no seu
desempenho, onde aborda aspectos como eficiéncia, produtividade, confiabilidade e
qualidade. O outro é centrado nas pessoas com enfoque em seguranca, saude, conforto,
facilidades de uso, satisfacdo e interesse do trabalho (FALZON, 2007).

Como ciéncia, a ergonomia trata de desenvolver conhecimentos sobre as
capacidades, limites e outras caracteristicas do desempenho humano que se relacionam
com o projeto, com individuos e outros elementos do sistema (MORAES, 2007).

De acordo com MELO (2009), a Ergonomia é um conhecimento aplicado a
busca natural da adaptacdo dos objetos e do ambiente de trabalho as pessoas. Esses
conhecimentos implicam a compreensédo dos limites do esforco humano a fim de néo
provocar transgressdes que causem danos.

VIDAL (2002) afirma que a Ergonomia tem como finalidade a transformacéo
positiva do trabalho e como objeto as situagbes de trabalho que procura corrigir,
remanejar, redesenhar ou conceber. A transformacdo do trabalho € a finalidade
primeira da acdo ergonémica, que consiste em aplicar e adaptar os métodos de acordo
com o contexto, em realizar medidas, em fazer observacGes, em conduzir entrevistas
com os trabalhadores e inscrever as possibilidades de transformacg6es do trabalho do
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qual participem do processo de elaboragio os atores envolvidos (GUERIN et al.,
2001).

Essa transformacdo se concretiza com a participacdo do ergonomista que
dispde de um método comprovado para compreender o trabalho antes de transforméa-lo
(GUERIN et al., 1997). O ergonomista possui o papel de contribuir para o
planejamento, projeto e avaliacdo de tarefas, postos de trabalho, produtos, ambientes e
sistemas, de modo a torna-los compativeis com as necessidades, habilidades e
limitagbes das pessoas, levando em consideracdo os aspectos fisicos, cognitivos,
sociais, organizacionais, ambientais e outros (I1IDA, 2005).

Logo, pode-se dizer que o0 ergonomista contribui no processo de
desenvolvimento de projeto uma vez que ele possui 0 conhecimento geral sobre o
funcionamento do homem, como também os conhecimentos resultantes dos estudos de
campo através da aplicacdo de métodos e técnicas que preconiza a ergonomia. Sendo
assim, os profissionais de ergonomia participaram de todo o0 processo de
desenvolvimento do projeto da Sala de Porcionamento do IFF.

Neste trabalho, a ergonomia permitird, através da Analise Funcional da
Atividade do Operador com a compreenséo e o entendimento da operacionalizac¢do da
funcdo do operador (GUY, 2002), da Analise Observacional com o contato direto do
pesquisador com o fendmeno observado para obter informacg6es sobre a realidade dos
atores sociais em seus proprios contextos (DESLANDES, 1994), e Anaélise
Interacional com agfes orientadas entre os diversos atores socias (BANGE, 1992;
BONFATTI, 2004), a melhor compreensdo das interacbes entre a funcionaria
responsavel pelo porcionamento do LHOP e os elementos disponiveis na Sala de
Porcionamento do LHOP. Sdo eles: mobiliario, cabine de seguranca bioldgica,
instrumentos e utensilios de trabalho.

A ergonomia também possibilitara abordar os aspectos relacionados as
caracteristicas fisicas da trabalhadora no que se refere aos seus alcances e limites com
0 objetivo de criar um ambiente favoravel e seguro para a execucdo da atividade com

seguranca, eficiéncia, produtividade e confiabilidade.
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1.6.2 Desenvolvimento de Projeto

O projeto é um processo de antecipacdo e idealizacdo da realidade desejada, e a
sua execucdo é a concretizacdo na realidade do abstrato idealizado, e 0 seu processo €
organizado segundo idéias e principios que evoluem e se transformam durante a
pratica (DUARTE et al., 2008). Esse processo de transformacdo tem por objetivo
satisfazer as necessidades e exigéncias dos atores envolvidos (SLACK et al, 2007).

A atividade de projeto abrange diversas areas, desde a compra de equipamentos
e mobilidrios, o arranjo fisico do posto de trabalho, até a definicdo no modo
operatorio. Isso se deve pelo fato de que qualquer mudanga, seja de compra ou
desenvolvimento de um novo produto, interfere diretamente na forma fisica do posto
de trabalho e na natureza da producéo.

A construcdo fisica do espaco e do posto de trabalho depende da construgdo
social (DANIELLOU, 2004, 2007) do projeto, pela qual se estabelecem relagdes de
cooperacdo, comunicacdo e dialogo, que permitem em momentos diversos a
confrontacdo de pontos de vista e das necessidades dos diversos agentes.

O projeto ergonémico € a aplicacdo da informacdo ergondmica ao design de
ferramentas, maquinas, sistemas, tarefas, trabalhos e ambientes para o uso humano
seguro, confortavel e efetivo (CHAPANIS, 1994). Ele parte de um conceito do projeto
e inicia a criacdo da configuracdo, conformacao, perfil e dimensionamento do mesmo,
considerando os espacos, as estacOes de trabalho, os subsistemas de transporte e de
manipulacio nos ambientes. (MORAES, MONT’ALVAO, 2007).

Para desenvolver o projeto da nova estacdo de trabalho, no setor do Lactario do
IFF, foram assimilados quatro métodos de desenvolvimento de projeto.

A primeira metodologia assimilada expbe trés niveis (IIDA, 2005) para
projetar o posto de trabalho, o qual faz parte de um planejamento global (arranjo
fisico), a partir da contribuicdo ergondmica. No Quadro 2, apresentam-se 0S trés

niveis de projeto junto aos seus objetivos.
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Quadro 2: Niveis do Projeto Ergonémico.

Nivel Projeto

Objetivo

Nivel — 1 | Projeto do macro-espago

Definir o fluxo geral de materiais, desde a
entrada da matéria-prima, até a saida dos
produtos acabados que passam por todas as

etapas de transformacéo.

Nivel — 2 | Projeto do micro-espago

Concepcéo do posto de trabalho que inclui o
trabalhador e seu ambiente imediato

abrangendo méaquinas e equipamentos.

Nivel — 3 | Projeto detalhado

Estabelecer as caracteristicas da interface
homem-maquina-ambiente para um

funcionamento adequado.

Fonte: 1IDA, 2005.

Na dissertacdo, 0 processo de desenvolvimento do projeto contemplou os trés

niveis apresentados por lida (2005), uma vez que foram definidos os estudos do

ambiente em geral fluxos de matéria prima (embalagens para acondicionamento da

alimentacdo infantil), organizacdo do trabalho até chegar ao estabelecimento das

interfaces da operadora diarista com 0 seu equipamento de trabalho (CSB) e o seu

ambiente laboral (Sala de Porcionamento do LHOP).

A segunda metodologia de projeto em Ergonomia se materializa mediante trés

processos (VIDAL, 2002), dentre eles o processo técnico de projeto. O processo

técnico de projeto em ergonomia se divide em trés partes: modelagem operante,

anteprojeto e projeto basico, e projeto executivo (Figura 1).
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Modelagem Ergonémica

posonsosomoooe- RS y 1
| Elaboragéo de critérios |[#------- - Eshocos de alternativas !
i H Anilise Formal Lt/"f,} E
E y 4 Modelagem i
i Simulagao Operante ]:

Configuragao Basica

¥

Recepgio e aceitacao i

Y Anteprojeto

/ Testes e Ajustes
e Proieto Basico !

Gerenciamento Especificagies

Solugbes adaptadas a
Organizagao ou ao usuario

Projeto Executivo

Figura 1: O processo de projeto em Ergonomia.
Fonte: VIDAL, 2002.

A Modelagem Operante é efeito de construcdes de possibilidades e alternativas
estabelecidas pela analise ergondmica. O Anteprojeto e Projeto Basico sdo uma
configuracdo basica do projeto que evolui para a solucdo adaptada a demanda e toma
forma definitiva ap6s um processo de recepcao e de ajustes. Em relagdo ao Projeto
Executivo, é onde ocorre a materializacdo do projeto através do gerenciamento das
solucdes e especificacdes.

Pode-se observar que ambas as metodologias apresentadas acima (IIDA —
Tabela 2 e VIDAL - Figura 1) possuem trés etapas as quais se iniciam por uma analise
formal abrangente, seguida de transformacdes (simulagdes), passando por uma
construcdo cada vez mais detalhada, chegando até as soluces adotadas na interface
existente entre o usudrio/homem-maquina-ambiente. Cabe ressaltar que as duas

metodologias utilizam a ergonomia em todas as suas etapas.
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O atendimento aos requisitos ergonémicos possibilita maximizar o conforto, a
satisfacdo e o bem-estar, garantir a segurancga, minimizar constrangimentos, custos
humanos e carga cognitiva, psiquica e fisica do operador e/ou do usuério e otimizar o
desempenho da tarefa, o rendimento do trabalho e a produtividade do sistema homem-
maquina. Este atendimento, ou seja, a materializacdo da ergonomia ocorre através da
implementacdo de solugdes e encaminhamentos concretizados em projetos de postos
de trabalho e arranjo fisico (FONSECA a, 2010).

O terceiro método apresenta o conceito de Funil de Decisdes (BAXTER, 2003)
no qual se pode observar (Figura 2) as varia¢des do risco e da incerteza ao longo do
processo de desenvolvimento do projeto, uma vez que na sua arquitetura se compde de

tomadas de decisdo que norteiam o seu encaminhamento.

Funil de decisées

TODAS AS OPORTUMIDADES DE INOVACAD POSSIVEIS

= Eapacificagao da .

il oportunidade

Teste dos conceitos do
produto, em relagdo as

Taste da configuragda, ém relagaa |
/a5 especificaghes do projeto

fl i
| lldentificacho das falhas do produto
_{_| & melhoria das especificagies do
projeto

TODAS AS CONFIGURACOES POSSIVELS |

J Taste do protatipo do produto em
’ : relacho 4s especificagdes do projeto i

YL —eee e

-.. Identificacio das falhas na pradup:l?‘

Y| @ elaboragao das aspecificagbes do
[ produto

Figura 2: Funil de decis@es, reducdo das incertezas ao longo do processo de desenvolvimento do
produto.
Fonte: BAXTER, 2003.

No inicio do processo ndo se estabelecem ainda, 0s conceitos, requisitos e
oportunidades devido a haver a incerteza do produto que sera desenvolvido. A medida
qgue o desenvolvimento do produto avanca ao longo do funil de decisdes, as suas
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caracteristicas vao se definindo melhor e vai ganhando forma a cada etapa vencida do
processo em desenvolvimento.

O dltimo método exposto apresenta 0s principios gerais de projeto em
producéo/operacdes (SLACK et al., 2007) o qual incorpora tanto o projeto de produtos
e servicos quanto o projeto dos processos que 0s produzem.

Principios gerais de projeto
em produgéo/operagoes

a X

Projeto de
produtos e servigos

Projeto de
processos

Geragao do conceito

Projeto da rede

Triagem !

Arranijo fisico
e fluxo

iy

Tecnologia de o=t Projeto do
processos trabalho

r

Projeto preliminar

Avaliacdo e melhoria

¥ | Prototipagem e projeto
final

Figura 3: Atividade de Projetos de produtos/servicos e processos sao interrelacionados através da
Ergonomia e devem ser tratados simultaneamente.
Fonte: Adaptado — SLACK et al., 2007.

A Figura 3 ilustra o processo de desenvolvimento de projeto de
produtos/servigos, de processos e a analogia de como ambos 0s projetos se inter-
relacionam nas tomadas de decisdo, campo onde ocorre a atuagdo da ergonomia. O
objetivo dos dois projetos é de prover produtos, servigos e processos que satisfardo os
consumidores.

Por um lado, o projeto de produtos e servicos parte de uma idéia mais geral do
que poderia ser uma solugdo adequada a uma necessidade (conceitos); por outro lado,
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ele passa pelo processo de transformagdo que consiste em dar forma ao projeto e
avaliar o mesmo procurando melhorias; a ultima etapa é levar o projeto a fase final.
Por outro lado, temos o projeto de processos o qual inicia com o projeto geral (projeto
da rede) e, em seguida, se estabelecem o arranjo fisico e o fluxo produtivo e, logo
apos, passa-se ao projeto do trabalho e se identifica a tecnologia aplicada ao processo.
A atividade de projeto inicia-se com uma idéia vaga que evolui e se transforma
no decorrer do desenvolvimento do projeto. Uma vez que essa idéia é aperfeicoada e
possui informagéo suficiente, ela se transforma em um produto, servico ou processo
real. Esse processo acarreta, na sua esséncia, tomadas de decisbes em cada etapa do
projeto. Logo, no inicio do projeto existe um grande ndmero de opcdes que gera
muitas incertezas nos projetistas; todavia, no decorrer do projeto essas opcdes vao
passando por filtros (escolhas e decisdes) que diminuem o nimero de opgles e

consequentemente as incertezas (Figura 4).

Grande numero de

opgoes de projeto

Filtros de avaliagao
e escolha

© RLEEISINY, - : Incerteza em
relagdo ao
projeto final
> ——
@
3
- —— =
Certeza em
- — relagdo ao
projeto final
projeto

Figura 4: O funil do projeto - reducdo progressiva do nimero de alternativas até que o projeto final seja
obtido.
Fonte: SLACK et al., 2007.

As metodologias de BAXTER (2003) e do SLACK et al. (2007), expostas
anteriormente, apresentam uma estrutura similar no que tange ao inicio do processo de

projetacdo a partir de um conceito que vai se materializando através do funil de
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decis@es utilizando avaliagOes ou testes para melhoria progressiva do projeto, e assim
criar menos opgdes ou alternativas de mudancas e mais certeza com relagao ao projeto
final.

Segundo VIDAL (2002), “um bom projeto de posto de trabalho tem a
finalidade bésica de compor um espaco de trabalho onde esteja suprimida uma série de
elementos perturbadores da atividade”.

Nesta dissertacdo foram utilizados critérios de todas as metodologias
apresentadas com o intuito de realizar um bom projeto do posto de trabalho que
abranja o estudo do arranjo fisico e a definicdo do mobiliario que compdem o posto de
trabalho e os equipamentos disponiveis para o desenvolvimento da atividade, o que
visa minimizar os problemas identificados na analise ergonémica. Estas metodologias
contribuiram em todas as etapas até chegar a etapa de especificagdes do projeto,
formulada a partir do estudo de cada dificuldade observada e da formulagdo das
necessidades de ajustes, chegando a configuracdo final do projeto.

1.6.3 Ergonomia de Concepc¢éao

Conceber é perseguir um propésito (BEGUIN, 2007), um projeto. E
transformar, conduzir e concretizar um projeto que passa por todo o processo de
desenvolvimento.

O desenvolvimento do processo de concepcdo (projeto e execucdo) de um
espaco de trabalho ndo é linear, ou seja, ndo segue estritamente o que foi planejado em
decorréncia de imprevistos que surgem em seu desenrolar e que exigem modificagdes
dos conceitos inicias. No inicio do projeto, ndo se sabe com exatiddo todas as
necessidades a serem atendidas, e até algumas delas surgem ao longo do projeto, com
0 crescente esclarecimento sobre a funcdo do espaco, as restricdes, as possiveis
solucdes e sobre as atividades de trabalho que nele serdo realizadas (DUARTE, 2008).

A concepcdo é um processo de determinagdo e construgdo progressiva de um
objeto ou de uma situacao de trabalho e das a¢des dos atores do processo de trabalho, a
fim de garantir sua coeréncia com as necessidades do projeto e da sua utilizacdo
(BEGUIN, 2007; MARTIN, 2000; CORDEIRO, 2003). Além disso, & um processo de
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trabalho em grupo, que articula diferentes perspectivas, experiéncias e interesses, uma
vez que e preciso envolver competéncias diversas para resolver problemas especificos.

Os resultados finais, em termos de qualidade, custos e funcionalidade do
espaco, dependem da integracdo dos diferentes pontos de vista — clientes, usuarios,
projetistas, responsaveis pela execucdo da obra e demais envolvidos ao longo do
processo (DUARTE, 2008).

O papel da intervencdo ergondmica é permitir que o processo de concepcao
seja considerado ndo como a resolugdo de um problema, mas como sua formulagdo
(MARTIN; ESCOUTELOUP; DANIELLOU, 1995).

A intervencdo ergonémica no projeto de espacos de trabalho procura fazer com
gue o processo de concepcao seja considerado ndo como a resolucdo de um problema,
mas como sua boa formulagdo, a partir da compreensdo do comportamento dos
trabalhadores durante a realizacdo de suas tarefas. Para além do reconhecimento do
ponto de vista da atividade dos usuarios, a intervencdo das diferentes ldgicas
envolvidas nesses processos — clientes, projetistas, trabalhadores/usuarios etc.
(DUARTE, 2007) trazem melhor compreenséo do projeto.

A Ergonomia de Concepcdo pode ser resumida como a elaboracdo de novos
produtos, ambientes ou sistemas, processos e métodos de trabalho com base na
Ergonomia (VIDAL, 2002; IIDA, 2005).

A intervencdo ergondmica utilizada neste projeto foi baseada na abordagem da
atividade futura (DANIELLOU, 1992, 2005). O principal papel dos ergonomistas foi
tentar fazer com que as decisdes fossem guiadas por uma reflexdo sobre o trabalho
futuro, contemplando: a analise da situagé@o de referéncia, a identificacdo de situagdes
caracteristicas e as simulagc6es do trabalho futuro. Essa abordagem foi estruturada com
a participacdo e acompanhamento da usudria (diarista), nas diversas fases do projeto.

Esse acompanhamento € fundamentado na Ergonomia Participativa.
HENDRICK (2000) afirma que:

“A ergonomia participativa reconhece 0 operador ou usuario como
especialista em sua atividade. Eles, melhor do que ninguém, sabem onde e que
problemas existem, mesmo que ndo possuam a competéncia em ergonomia para

encaminha-los™.
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DARSES e REUZEAU (2007) utilizam o termo “concepgéo participativa” e

apontam modalidades e graus de participacdo dos usuarios no projeto (ver Quadro 3).

Quadro 3: Graus de participacéo praticados na concepgdo participativa.

Graus Modalidade Atividades
Informar os operadores dos planos de agao
Grau -1 o
decididos pelos gestores.
Informar
Grau -2 . ) L »
Coletar informacdes e experiéncia dos usuarios.
Recolher as opinides e sugestdes dos usuarios sobre
Grau -3 Consultar 3
as acdes em curso.
Negociar com 0s usuarios em comités
Grau -4 formalizados.
Decidir
Grau -5 Co-concepcgéo e decisdo conjunta entre as
diferentes partes implicadas.

Fonte: DARSES e REUZEAU, 2007

Os métodos de concepcdo em Ergonomia se estabelecem no processo de
especificacdo com base interativa, ou seja, sdo estabelecidos mediante a participacao

do operador ou usuario a luz de descri¢des sistematizadas da realidade.

1.6.4 Boas Préticas

Segundo FONSECA a (2010), a Linguagem de Padrées (ALEXANDER et al.,
1977) é considerada como guia de boas praticas para encaminhamentos e solugdes de
projeto.

Para ALEXANDER et al. (1977), a Linguagem de Padrbes possui 0 objetivo
de diminuir o distanciamento entre projetista e usuario possibilitando a satisfacdo do

usuario final, ou seja, o cliente com o produto. Essa distancia é reduzida quando o
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usuario participa do processo de desenvolvimento do produto, ou seja, quando ha
interacd@o entre projetista e o0 usuario, ambos, produzem conhecimento e aprendizagem,
que ¢ entdo assimilado e empregado no produto (SANTOS, 2009).

Para CASSANO (2008), as boas praticas sdo um conjunto de técnicas
identificadas como as melhores para realizar determinada tarefa junto aos
procedimentos necessarios para garantir a qualidade dos espagos, dos ambientes, dos
mobiliarios e equipamentos levando em consideracao os contetdos fisicos, cognitivos
e organizacionais envolvidos durante as praticas nos locais de trabalho, focados na
satisfacdo com o trabalho e, consequentemente, no aumento da produtividade.

Boas praticas € um “conjunto de acdes que permitem materializar no dia-a-dia
o sistema de qualidade da empresa”, envolvendo o que efetivamente permite o
cumprimento das diretrizes e normas em relagdo ao produto, processos, ao
aperfeicoamento continuo e as exigéncias para alcancar um nivel satisfatorio de
seguranca diante dos riscos usuais ou especiais para o proprio trabalhador, cliente ou
meio ambiente (MOREIRA, 1998 apud NOGUEIRA, 2002).

Segundo PIKAAR et al. (2007), a compilacdo dos resultados das apreciacfes
da intervencao ergondémica “podem vir a desenvolver boas préaticas insuperaveis”.

A ANVISA define Boas Préaticas como:

“A legislacdo em Boas Préticas relacionada a produtos para a saude determina 0s
requisitos aplicaveis aos estabelecimentos que fabriqguem ou comercializem esses
produtos de forma a garantir a qualidade do processo, visando a seguranca e eficacia

dos mesmos e o controle dos fatores de risco a salde do consumidor™.
Nesta dissertacdo, o produto mencionado na RDC da ANVISA acima se refere

ao Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado. Em relacdo ao consumidor esta

relacionado as criangas neonatais do Instituto Fernandes Figueira.
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1.7 Apresentacédo da Dissertacao

O corpo desta dissertacdo esta constituido de cinco capitulos descritos a seguir:

O capitulo 1 contém duas partes, sendo a primeira a apresentacdo da proposta
do trabalho para situar o leitor sobre o tema da dissertacao, e a segunda parte é aduzido
o referencial tedrico que sustentou este trabalho.

A metodologia encontra-se exposta no capitulo 2. Nele sdo apresentados 0s
métodos e técnicas utilizados para fundamentar e desenvolver solidamente o estudo de
caso, a fim de alcancar resultados satisfatorios.

No capitulo 3, é apresentado o estudo de caso realizado no Instituto Fernandes
Figueira (IFF/FIOCRUZ), baseado na metodologia e nas técnicas apresentadas no
capitulo anterior. Primeiramente, é feita uma analise macro da cadeia produtiva do
LHOP e, em sequida, se foca no objeto de estudo, a Sala de Porcionamento do LHOP.
A partir desse momento, é feita uma descricdo da atividade, dos equipamentos e
utensilios utilizados no porcionamento. Sao apresentadas, também, as quatro
simulacdes do trabalho futuro realizadas no decorrer do estudo.

No capitulo 4, ha uma analise e discussdo dos resultados obtidos nesta
dissertacéo e, finalmente, sdo expostos 0s requisitos e diretrizes projetuais estruturados
a partir do desenvolvimento desta dissertacdo, da analise de documentos da ANVISA
e do Manual de Porcionamento do Leite Humano Ordenhado Pasteurizado (LHOP) na
Cabine de Seguranca Biologica (CSB). Eles servem como orienta¢cBes aos
profissionais de projeto para realizar a concepg¢do de uma Sala de Porcionamento do
LHOP.

Conclui-se a dissertacdo no capitulo 5, que contém uma sintese da dissertacao,
assim como as reflexdes sobre o trabalho desenvolvido e as sugestdes para futuros
desdobramentos desta linha de pesquisa, a partir das experiéncias e dos conhecimentos

adquiridos no decorrer desta dissertacao.
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CAPITULO2 METODOLOGIA

Neste capitulo serdo apresentadas as metodologias aplicadas ao
desenvolvimento do estudo desta dissertacdo. Além disso, serdo apontados oS
encaminhamentos realizados sobre cada metodologia e a juncdo com a pratica aplicada
a realidade laboral do Setor do Lactario, mais precisamente, na Sala de

Porcionamento.

2.1 Anélise Ergonémica do Trabalho (AET)

A Analise Ergondémica do Trabalho (AET) é um conjunto de analises dos
determinantes da atividade de trabalho das pessoas numa organizagdo (VIDAL, 2008).
Ela busca esclarecer conjuntamente desempenho produtivo e os efeitos da atividade
para as pessoas envolvidas (DANIELLOU, BEGUIN, 2007).

A metodologia de pesquisa adotada para analisar a atividade da trabalhadora do
Lactéario baseado numa AET (Anéalise Ergondmica do Trabalho) pode ser justificada
por VIDAL (2002). De acordo com este autor, entre alguns casos tipicos onde a AET
se faz necessaria, estdo as atividades que requeiram grande esfor¢o fisico, posturas
rigidas (em pé ou sentado), movimentos aparentemente repetitivos, tarefas com
elevados requisitos de precisdo e qualidade final, introducdo de novas tecnologias
fisicas ou organizacionais.

O profissional que trabalha com Ergonomia trata de compreender a relacdo da
atividade de trabalho com seu contexto e com isso propor as modificagcdes necessarias
para uma transformacédo positiva da realidade laboral. Esse entendimento do contexto
real se retne dentro de uma sistematica chamada AET a qual estabelece um itinerario
ilustrado na Figura 5 (VIDAL 2008).
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Métodos Interacionais Métodos observacionais

- Documentos corporativos .
. e tecmcos da empresa :

Apresenlag:ao -Q-*-v-—-——--— Escuta da demanda gerencial
negoma(}ao

ldentificagao dos agentes |
, ; Preparagaa

Formalidades
Entrevistas _
Escuta respeitosa

— 3 Estudo exploratorio da Empresa 4"“""“‘_‘“’“‘? Fotos Iniciais
: Dados brutos

Reconstrugao da Demanda o R ——
; ' -lns_tru'g'aa' da Demanda

~ Solicitagdes =P Definigao de Situagbes Caracteristicas [~ Fotos analiticas,

ng;asg‘iis 4"“‘“" Analise qualitativa das atividades :  Esd uewas ” CFOQUIS
. g Ty . Fmahzagao

v : .
Confrontagées 4"'"""'""'""""" Analise Sistamatica Fotos Finais, V|deos

Indicacbes - ; GraflcoseTabeIas
Conse?sos 4———p| Validagao e Restituicao " T i

Anallse Focada

Figura 5: Itinerario metodico, ordenado e sistematico da AET.
Fonte: VIDAL, 2008.

O itinerario da AET possui como ponto de partida a solicitacdo feita por uma
area gerencial ou dirigente, dando inicio a uma peticdo e, consequentemente, a
Demanda Gerencial. Esta demanda foi solicitada pela chefe do Lactario para realizar
um estudo que comporte a adequacdo da nova situacdo de trabalho as exigéncias da
atividade e a especificagdo de mobiliario adequado para o novo posto de trabalho.
Com isso, foram identificados os agentes presentes na demanda que foram a
funcionaria diarista, a equipe de ergonomia e a propria chefe do Lactario.

Ap0s essa identificacdo e o inicio da Construcdo Social com os agentes
envolvidos, realizou-se o0 estudo exploratorio da empresa (Banco de Leite Humano —
BLH) através de uma analise macro (HENDRICK e KLEINER, 2006) com fotos e
filmagens iniciais, dados brutos e entrevistas.

Em seguida, estabeleceu-se a Demanda Ergondmica, fluxo e processo

produtivo, onde foram definidas as situacdes caracteristicas e realizadas as analises
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qualitativas das atividades com fotos e filmagens analiticas, esquemas e registros de
comportamento.

A combinacdo desses elementos possibilitou a construcdo do Pré-diagndstico.
A partir desta construcdo, anélises sistematicas e confronta¢fes dos resultados foram
realizadas, em conjunto com fotos e filmagens finais e gréficos ilustrativos, o que
viabilizou a validacao e restitui¢do do trabalho.

O resultado de todo esse encaminhamento metodoldgico proveu o Diagnéstico
Ergondmico, ou seja, foi a concepgdo da nova estacdo de trabalho com o enfoque no
processo e fluxo produtivo.

O desenvolvimento deste trabalho foi a assimilacdo das metodologias de
ergonomia apresentadas por VIDAL (2008) com as de projeto propostas por VIDAL
(2002), 1IDA (2005), SLACK et al. (2007) e BAXTER (2003).

2.1.1 Analise Funcional da Atividade do Operador

A andlise funcional se refere a investigagcdo das relacdes entre as acdes do
operador aos estimulos ambientais especificamente identificados (LIMA, 2007). Essa
investigacao serve a concepcao das interfaces (GUY, 2002).

Neste trabalho podemos definir como interfaces as relacdes existentes entre a
funcionéria encarregada pelo fracionamento do LHOP, a Sala de Porcionamento do
LHOP (ambiente de trabalho) e os objetos que o compdem no desenvolvimento da
tarefa, por exemplo, a Cabine de Seguranca Bioldgica, o mobiliario e os utensilios de
trabalho.

A Anélise Funcional também colabora para a formacgéo de profissionais e para
a formulagé@o de manuais de procedimento operacional (GUY, 2002). Esta colaboracao
permitiu a identificacdo e formulacdo de aspectos referentes ao desenvolvimento de
futuros treinamentos para 0s novos e atuais profissionais do Lactario e também ao
aperfeicoamento profissional.

O registro das acdes da atividade da operadora, através da Andlise Funcional,
colaborou para a formulacdo de um documento formal interno do IFF referente ao

processo de porcionamento do LHOP — Manual de procedimentos no Porcionamento
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do Leite Humano Ordenhado Pasteurizado (LHOP) na Cabine de Seguranca BiolGogica
(CSB).

LIMA (2007) afirma também que uma analise funcional é importante em
estudos cujo objetivo inclua a previsdo e o controle de um conjunto de agles ja
estabelecidas em situacdes especificas.

A Sala de Porcionamento do LHOP pode ser caracterizada como uma situagéo
especifica uma vez que é uma atividade pioneira no Brasil por realizar o
porcionamento do LHOP em CSB.

A Anédlise Funcional contribuiu no momento das visitas ao local de trabalho e
na melhor compreensdo da atividade de porcionamento desenvolvida no Lactario. A
Analise foi realizada através de observaces e interacGes com a trabalhadora diarista e
a chefe do lactario para o entendimento da funcdo da diarista com o seu ambiente
laboral.

E importante lembrar que a Analise Funcional é auxiliada pela concepgio
participativa para obter uma melhor expressdo das necessidades e dar mais precisao ao
memorial descritivo do ponto de vista do uso que sera feito do futuro projeto
(DARSES, REUZEAU, 2007).

2.1.2 Acéo Participativa

O trabalho desenvolvido por ALEXANDER et al. (1977) sobre Linguagem de
Padrbes, segundo SANTOS (2009), visa reduzir o afastamento entre projetista e
usuario, possibilitando a satisfacao do usuario.

A participacdo da diarista no desenvolvimento do projeto da Sala, em conjunto
com a equipe de projeto e ergonomia, propiciou o atendimento das necessidades da
trabalhadora, a sua satisfacdo em relacdo ao resultado do trabalho e ao seu
envolvimento no projeto, a melhoria das condicdes de trabalho e a valorizacao de suas
competéncias.

A escolha da diarista para a participacdo no projeto ocorreu devido a sua
qualificacdo de usuaria final — dnica funcionaria que realiza a atividade de
porcionamento, ao grau de experiéncia elevado — realiza somente a atividade de
porcionamento, e ao tipo de experiéncia — competéncia técnica adquirida.
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De acordo com DARSES e REUZEAU (2007), os usuarios (diarista) aceitam
melhor as decisbes e mudangas nas quais estiveram implicados do que aquelas
impostas pela estrutura hierdrquica, o que ressalta a importancia da implicacdo da
diarista no desenvolvimento do estudo.

Além desta funcionaria, contou-se também com a associacdo da chefe do
Lactario. O envolvimento de ambas possuiu Graus de Participacdo distintos, segundo
0 quadro proposto por DARSES e REUZEAU (2007). A participacdo da trabalhadora
se encontra no Grau 3, Modalidade Consultar e com Atividades de recolher opinides e
sugestdes da funcionaria sobre as a¢cdes em curso. Esta modalidade permite a usuéria
expressar suas expectativas e seu ponto de vista sobre certas escolhas de concepcao
feitas pela equipe de ergonomia e projeto. Todavia, a diarista ndo possui qualquer tipo
de deciséo sobre o projeto.

Em relagdo a chefe do Lactario, a sua participacdo no projeto foi Grau 5,
Modalidade Decidir e com Atividades de negociar com a usuéria e de concepcao e
decisdo conjunta entre os envolvidos. A modalidade decisdo permite examinar
conjuntamente com a equipe de ergonomia e projeto certas decisdes de concepcdo e

produzir solucGes alternativas.

2.1.3 Acao Conversacional e Observacional

Segundo VIDAL (1998), as grandes categorias metodoldgicas da ergonomia
s80 a observacao e a conversacao, devido a razoes taticas e estratégicas em AET. Estes
métodos fornecem registros e dados utilizados para alguns métodos interacionais e
permitem uma familiarizacdo da equipe de Ergonomia com a situacdo de trabalho e
seus agentes.

Do ponto de vista metodoldgico, a impressdao geral € aquela de que a
subjetividade que caracteriza os expedientes de conversacdo € muito mais resistente
aos tratamentos objetivantes do que as observagdes, dada a estreita relagdo existente
entre sujeito e discurso, sendo a fala um dos modos privilegiados de efetivagcdo da
subjetividade (BONFATTI, 2004).

Os métodos observacionais tém grande importdncia na analise global. A
abordagem mais imediata da atividade é a observacdo. Esta pode ser realizada de
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maneira muito aberta (observagdes livres que ocorrem principalmente nas primeiras
visitas ao posto de trabalho), ou mais precisa (observac6es sistematicas para focar em
certas informagdes) (GUERIN et al., 2001).

Pode-se afirmar que a observacdo € o processo que permite ao observador
conhecer os elementos de uma situagéo.

No estudo, as observacGes foram voltadas para a atividade da funcionaria
diarista, por ser ela a Gnica executante da atividade de porcionamento do LHOP. Logo,
esta operadora possui conhecimento, experiéncia e métodos de execugdo incorporados
ao seu comportamento humano.

As observacbes aconteceram em diversos momentos durante 0
desenvolvimento do estudo. Elas ocorreram in loco desde o inicio do trabalho para
haver uma compreensdo sistematica sobre diversos aspectos e caracteristicas presentes
na situacdo de referéncia. 1sso aconteceu a partir da primeira visita até o término das
simulagdes sobre a atividade futura, em momentos distintos da jornada de trabalho da
funcionaria.

Em concomitancia com as observacdes, sucederam os registros de audio e
video e as verbalizacdes.

Técnicas de registro tais como gravacdes em audio e video podem ser
utilizadas como auxilio durante a analise dos dados coletados em campo a partir das
acdes conversacionais e observacionais.

As gravacdes de dudio e video foram utilizadas para fazer o registro das acdes
da operadora na realizagdo da atividade de porcionamento e, posteriormente, analisa-
las. Elas também foram aplicadas durante todo o processo de concepcao (simulagdes).

Para GUERIN et al. (2001), as acBes conversacionais sdo definidas como
verbalizagdo simultanea - realizada durante o decorrer do trabalho, o que permite a
explanacdo no préprio contexto da atividade, uma vez que esta apresenta condi¢des
concretas. O operador estd “em situacdo” para expressar-se, e 0 ergonomista “em
situagdo” para compreender o contexto.

Dessa maneira, torna-se muito mais interessante a juncdo das duas agdes -
observacdo conversacao/verbalizacdo — para compreender melhor o contexto e a

atividade real da trabalhadora do ponto de vista da mesma.
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2.2 Anélise Documental

Na andlise documental, foram utilizadas diversas normas e regulamentos que
auxiliaram na elaboragcdo deste estudo, proporcionando conhecimentos especificos
advindos da area de ergonomia através da norma regulamentadora NR-17 do
Ministério do Trabalho e, também, originados pelas RDCs da Agencia Nacional da
Vigilancia Sanitéria.

Na Norma Regulamentadora NR-17, o item 17.1 visa estabelecer parametros
gue permitam a adaptacdo das condices de trabalho as caracteristicas
psicofisioldgicas dos trabalhadores, de modo a proporcionar um maximo de conforto,
seguranca e desempenho eficiente. Ou seja, é a adequacao da Sala de Porcionamento
do LHOP com seus equipamentos, utensilios e mobilia as caracteristicas da operadora
diarista.

Outros itens da Norma utilizados neste trabalho sdo referentes: ao mobiliario,
NR 17.3; e aos equipamentos do posto de trabalho, NR 17.4; as condigdes ambientais,
NR 17.5 e a organizacao do trabalho, NR 17.6.

A Resolucdo da Diretoria Colegiada da ANVISA n°. 171 de 4, de setembro de
2006, dispde sobre o Regulamento Técnico para o funcionamento de Bancos de Leite
Humano e estabelece no Art. 2° que a construgéo, reforma ou adaptagdo na estrutura
fisica do Banco de Leite Humano (BLH) deve ser precedida, e aprovagdo do projeto
junto a autoridade sanitaria local em conformidade com a RDC/ANVISA n°. 50 de 21,
de fevereiro de 2002 e a RDC/ANVISA n°. 189 de 18, de julho de 2003.

Sendo assim, a RDC/ANVISA n°. 50 estabelece que as instalagGes elétricas de
equipamentos associados a operacdo e/ou ao controle de sistemas de climatizacdo
devem ser projetadas, executadas, testadas e mantidas em conformidade com as
normas NBR/ABNT 5410, NBR/ABNT.

O sistema de climatizacdo para os servigos tem de ser projetado, executado,
testado e mantido conforme as recomendagdes das normas NBR/ABNT 6401,
NBR/ABNT 7256 e RDC/Anvisa n° 50/2002. Esse sistema deve ser dimensionado por
profissional especializado, devidamente habilitado pelo CREA/CONFEA.

Os equipamentos de ar condicionado de janela e mini-splits apresentam o
inconveniente de nédo efetuar a renovacao do ar exigida para a manutencdo de uma boa

qualidade do ar interior, conforme estabelecida na Portaria GM/MS n° 3.523/1998 e na
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RE/ANVISA n° 9/2003. Esses equipamentos somente podem 13534 e RDC/ANVISA
n® 50/2002 ser instalados no BLH e no PCLH acompanhados por um sistema de
ventilacdo e/ou exaustdo complementar, para garantir a renovacdo de ar exterior
necessaria nesses ambientes.

Com relacdo aos materiais de acabamento para pisos, paredes, bancadas e tetos
devem obedecer ao preconizado na RDC/ANVISA n° 50/2002 (em especial o capitulo
6 — Condicdes Ambientais de Controle de Infeccdo), sendo resistentes a lavagem e ao

uso de saneantes.

2.3 Analise da Situacdo de Referéncia

As metodologias de Ergonomia, por sua vez, tém natureza situada (VIDAL
2008) e, assim sendo, buscarédo estabelecer uma modelagem a priori de uma situagao
existente, analoga ou a ser objeto de uma progresséo.

As situacOes existentes (aquelas que vao ser transformadas ou que podem dar
informacdes Uteis) podem ser consideradas “referéncias”, pois podem informar aos
projetistas como sera a situacdo futura (MALINE, 1994).

A andlise de situacOes de referéncias ocorre em situacfes onde as funcdes do
sistema deverdo ser asseguradas pelo futuro sistema e que atualmente sdo asseguradas
sobre uma outra forma (DANIELLOU, 2007).

DANIELLOU (2002), afirma também que no caso de moderniza¢do ou
reconstrucdo de uma unidade de producdo j& existente a primeira situacdo de
referéncia é a propria unidade.

Sendo assim, a situacdo de referéncia é a atividade de porcionamento do LHOP
executada sobre a bancada e em um local comum a outras atividades. E a situagdo
futura do sistema é a insercdo da CSB no fluxo produtivo e consequentemente dentro
da sala de porcionamento do LHOP.

Através da Andlise Ergonémica do trabalho (AET), onde se deu prioridade a
atividade de porcionamento do LHOP — principal situacdo de referéncia analisada -,
foram identificadas situacdes caracteristicas do trabalho de operacéo, observando as
variabilidades e estratégias adotadas pela operadora. Assim foi possivel identificar
situacGes como: 1) utilizagdo do restante do LHOP para as criangas que ndo possuem
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leite; 2) o atendimento as criangas que ndo possuem frascos de LHOP fica para o final;
3) reutilizacdo das gazes quando estdo em falta.

De acordo com BEGUIN (2007), os métodos de experimentacdo ergondmica —
simulacbes — podem ser definidos, também, como situagdes de trocas, vetores de
aprendizagens entre os atores, e ndo apenas como meios de antecipagdo da atividade

futura.

2.4 Simulacdes do Trabalho Futuro

As simulacdes permitem prever as principais caracteristicas do trabalho futuro
conforme as solucGes adotadas. No inicio do projeto as simulagdes sdo implementadas
em nivel macro: organizacdo de grandes fluxos, proximidades, opcdes bésicas,
implementacdo geral. Com a evolu¢do do projeto, as simulagcbes podem ser
desenvolvidas para aspectos detalhados da futura instalacdo, tais como, concepg¢éo da
estacdo de trabalho, da organizacdo, do processo, do arranjo fisico e da apresentacdo
da informacdo. Elas possibilitam evidenciar, ndo s6 as possiveis dificuldades
encontradas pelos operadores quando buscam assegurar a producdo ou a qualidade,
como também, os riscos que eles poderiam ocorrer (DANIELLOU, 2002).

As Simulacdes do Trabalho Futuro sdo aplicadas em conjunto com a
Ergonomia de Concepgdo no desenvolvimento do projeto da sala. Estas simulagdes
sdo realizadas com a participacdo da funcionéria diarista, da chefe do lactério e equipe
de ergonomia, no local de trabalho, almejando estabelecer o melhor arranjo fisico da
sala de acordo com as exigéncias de uso da CSB e levando em consideracdo o fluxo
produtivo.

As simulagbes permitem uma anélise aprofundada da atividade de
fracionamento do LHOP, consequentemente, a identificacdo de dificuldades e
limitacGes na execucdo da atividade, e também avaliar o resultado do trabalho da
funcionéria.

Segundo MORAES (2007), a validagéo, avaliagdo e ou testes ergonémicos
tratam de retornar aos usuarios / operadores / consumidores / manipuladores e
instruem 0s argumentos, as propostas e alternativas projetuais. 1sso compreende
simulacBes e avaliagbes atraves de modelos de testes. As técnicas de conclave
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objetivam conseguir a participacdo dos usuarios / trabalhadores nas decisGes relativas
as solugdes a serem implementadas, detalhadas e implantadas. Para fundamentar
escolhas, realizam-se, também, testes e experimentos com variaveis controladas.

Neste trabalho, foi iniciado o processo de desenvolvimento de projeto da Sala
de Porcionamento do LHOP tendo como fundamento os resultados do levantamento
de dados através da Andlise Funcional e da Ergonomia. Durante o processo de
concepcdo, foram implementadas simulagfes das situacBGes futuras que permitiram
analisar a atividade, identificar dificuldades, avaliar resultados de desempenho e
custos resultantes (DANIELLOU, 2007) (THIBAULT, 2002).
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CAPITULO 3 ESTUDO DE CASO

No presente capitulo sera apresentado o estudo de caso que utilizou como
objeto de anélise a sala de porcionamento do LHOP do setor Lactario do Instituto
Fernandes Figueira.

A instalacdo da CSB, a partir da exigéncia da ANVISA (ANVISA, 2008),
modificou o ambiente de trabalho e o modo operacional do processo. Antes da
insercdo do equipamento, o porcionamento do LHOP era executado de modo
tradicional, sobre uma bancada previamente assepciada, e o trabalhador adotava a
postura em pé durante a execuc¢do da atividade.

A Coordenacdo Geral do Lactario sugeriu iniciar as atividades de
porcionamento do LHOP na CSB a partir da seqliéncia de cumprimento de passos pré-
estabelecidos num checklist colado na CSB. No entanto, a chefe do Lactario, que ja
teve contato anteriormente com um estudo ergondmico realizado no lactario no ano de
2005 (SANTA ISABEL, 2005), observou que isso ndo era o suficiente para executar a
tarefa, uma vez que os funcionarios ndo tinham recebido treinamento prévio para
manipular tal equipamento. E a atividade requeria uma nova configuragdo dentro da
sala de porcionamento do LHOP, a partir da centralizacdo da atividade principal,
porcionamento do LHOP, sendo executada dentro da CSB. Desta forma, a chefe do
lactario solicitou a equipe de ergonomia do Nucleo de Saude do Trabalhador da
Fiocruz (NUSTIF) a realizacdo de um estudo que comportasse a adequagdo da nova
situacdo de trabalho as exigéncias da atividade e a especificacdo de mobiliario
adequado para o0 novo posto de trabalho.

A partir dessa demanda, a equipe de ergonomia do NUST sentiu a necessidade
de convocar um profissional da éarea de projeto para desenvolver uma mobilia
adequada a atividade. Desta forma, viabilizou-se a participacdo e acompanhamento da
autora desta dissertacdo durante o desenvolvimento do estudo e ajudou a estabelecer a
oportunidade de desenvolver o objeto de estudo desta dissertacao.

Atendendo a solicitacdo, a equipe de ergonomia do NUST (funcionarios da
ergonomia do NUST e a autora desta dissertacdo) realizou uma visita técnica ao Setor
do Lactario para conhecer a situacdo do local de trabalho relacionado a atividade de
porcionamento do LHOP e compreender melhor a demanda solicitada.
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3.1 Apresentacéo da Instituicdo - IFF

O Instituto Fernandes Figueira, instalado numa das alas do antigo Hotel Sete de
Setembro, na Avenida Rui Barbosa, zona sul do Rio de Janeiro, foi construido em
1922 para abrigar os convidados especiais as solenidades do Centenério da
Independéncia.

Em 1924, foi fundado por iniciativa de Carlos Chagas, entdo Diretor do
Departamento de Saude Publica do Ministério da Justica e Negocios Interiores, e de
Antonio Fernandes Figueira, chefe da Inspetoria de Higiene Infantil do mesmo
Departamento, o centro de exceléncia que atualmente conhecemos como Instituto
Fernandes Figueira.

Este hospital foi criado na tentativa de suprir a falta de um estabelecimento
destinado ao atendimento especifico das criangas.

Em maio de 1970, por for¢ca do Decreto 66.624, o Instituto Fernandes Figueira
tornou-se uma das 15 Unidades Técnico-Cientificas da Fundacdo Oswaldo Cruz (ver
figura 6).
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Figura 6: Organograma FIOCRUZ
Fonte: Site da FIOCRUZ



Atualmente, reconhecido como a maior unidade publica de atendimento a
recém-nascidos no Rio de Janeiro, retne as atribui¢cGes de um hospital materno-infantil
e de um centro cientifico, realizando atividades de pesquisa, ensino e assisténcia a
satde da mulher, da crianca e do adolescente.

Foi na area de aleitamento materno que o IFF mais se notabilizou, a partir da
implantacdo do primeiro Banco de Leite Humano no Brasil, em outubro de 1943; no
entdo Instituto Nacional de Puericultura, atual Instituto Fernandes Figueira (IFF).

O seu principal objetivo era coletar e distribuir leite humano (LH) para atender
0s casos considerados especiais, como prematuridade, distdrbios nutricionais e
alergias a proteinas heterdlogas. A partir de 1985, com o desenvolvimento do
Programa Nacional de Incentivo ao Aleitamento Materno (PNIAM) — criado em 1981
—, 0s BLHs passaram a assumir um novo papel no cenario da salde publica
(ALMEIDA; NOVAK, 2000).

A necessidade de se dispor de leite humano em quantidades que permitissem o
atendimento nas situacdes emergenciais transformou-se em um fato capaz de justificar
a implantacdo de um BLH (ALMEIDA, 1999 apud BRASIL, 2002).

Com a elaboracdo da politica de aleitamento, criou-se a Rede Nacional de
Bancos de Leite Humano, hoje, com mais de 150 unidades espalhadas pelo Brasil. O
Banco de Leite Humano do IFF, pioneiro no Pais e referéncia nacional, € o
encarregado de coletar o Leite Humano das maes doadoras.

No Brasil, todo o leite humano oferecido a bebés, que ndo seja da mée
bioldgica, deve ser processado de acordo com a norma para funcionamento de bancos
de leite humano — RDC/Anvisa n°® 171/2006.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), recomenda-se que as
criangas sejam alimentadas exclusivamente com leite materno nos primeiros seis
meses de vida, e que, a partir de entdo, a amamentagdo seja mantida por dois anos ou
mais, juntamente com o uso de alimentos complementares adequados.

O leite materno é o melhor e mais completo alimento, ja que possui mais de
250 constituintes capazes de responder a peculiaridades, especificidades e
necessidades dos recém-nascidos e prematuros (SILVA, 2004 apud ANVISA, 2008).
Desta forma, o leite materno garante o crescimento e desenvolvimento saudavel do
bebé e contribui para a prevencdo de doencas e a reducdo da mortalidade neonatal.
Entretanto, a alimentacdo de prematuros com leite humano € um grande desafio para
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as maes e para a equipe da neonatologia, uma vez que a manipulacdo do leite humano
requer cuidados especiais, principalmente, porque grande parte dos seus receptores é
considerada paciente de risco (recém-nascidos e/ou prematuros, com
comprometimento do sistema imunoldgico ou aqueles que possuem patologias
instaladas).

A presenca do risco de contaminacéo do leite €, muitas vezes, oriunda do local
ou das condic¢des higiénico-sanitarias onde o leite estd sendo manipulado (ANVISA,
2008). Faz-se necessario, entdo, um local que apresente condi¢cGes apropriadas e
satisfatorias para a manipulacdo do leite humano. A manipulacdo do leite ordenhado
exige cuidados rigorosos, uma vez que 0S Seus receptores sdo geralmente recém-
nascidos prematuros ou criangcas com o sistema imunoldgico comprometido
(ORTOLANI, 2000 apud ANVISA, 2008).

Segundo o RDC 171 no 6.12.1., o porcionamento do LHOP destinado ao
consumo deve ser realizado no BLH, no lactério, no servico de nutricdo de enteral ou
em ambiente fechado exclusivo para este fim, de forma a manter a qualidade
higiénico-sanitaria do produto.

Quanto a destinacdo do espaco fisico dos BLH da rede municipal, a sua
maioria divide o espaco fisico para manipulacdo de férmulas lacteas e LHO, com
excecdo do IFF, que separa o BLH do Lactario (FONSECA b, 2003).

3.2 Analise Macro

O Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado percorre por toda uma cadeia
produtiva hospitalar, constituida por diversas etapas que exigem cuidados especiais a
serem considerados em todo o processo. Estes cuidados visam garantir as propriedades
e qualidade do LHOP desde a ordenha do leite até o fim da cadeia produtiva,
administracdo do LHOP as criancas internadas na neonatologia do Instituto Fernandes
Figueira.

A cadeia produtiva do LHOP é constituida pelas seguintes etapas (Figura 7):

e O Banco de Leite (BL) recebe doages, Leite Humano Ordenhado (LHO) em
frascos de vidro de maionese, de maes saudaveis que possuem excesso de leite;
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e O LHO é pasteurizado, congelado e armazenado em freezers no (BL);

e O medico realiza uma visita ao bercario e realiza a prescricdo dietética as
criancas, quantidade de leite a ser administrada;

e O BL envia a quantidade de LHOP solicitada pelo médico ao lactério;

e O lactario realiza o porcionamento do LHOP em recipientes menores
(copinhos, mamadeiras e frascos de enteral) e 0os armazena novamente nos
freezers;

e O lactério realiza a entrega das dietas ao bercario para serem administradas as

criangas.

INiCI0 ====p| Doadora

Pasteurizacéo do
LHO

h

Realizagéo da prescri¢ao
4P| dictética pelo médico ou
nutricionista

Porcionamento do
@ P i—— ' Hop

Bercério » Fim

Figura 7: Cadeia produtiva do Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado — LHOP

Na cadeia produtiva do LHOP, o objeto de estudo desta dissertacao foi a etapa
de porcionamento do LHOP realizada numa sala dentro do Lactario do Instituto

Fernandes Figueira.
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3.2.1 Lactério do IFF

O lactério é definido como “unidade com area restrita, destinada a limpeza,
esterilizacdo, preparo e guarda de mamadeiras, basicamente, de formulas lacteas”
(BRASIL, 2002). Destina-se ao preparo de leite e seus substitutos, a partir de técnicas
adequadas, de modo a oferecer a crianga uma alimentacéo sem risco de contaminacéo.
(CAPASCIUTTI, CARVALHO, CARVALHO et al., 1977). Ele possui o objetivo de
garantir a boa qualidade do Leite Humano, livre de qualquer tipo de contaminantes
bioldgicos ou quimicos até chegar aos pacientes recém-natos ou a criangas que,
naturalmente, ja possuem um sistema imunologico fragil e que, em muitos casos, séo
prematuros e portadores de patologias (considerados de risco).

Localizado no 5° andar do prédio central do Instituto Fernandes Figueira —
Hospital Materno Infantil da FIOCRUZ, situado na Avenida Rui Barbosa, 716 no
Bairro do Flamengo — Zona Sul da cidade do Rio de Janeiro.

O Lactario € responsavel pela manipulagcdo das férmulas infantis e enterais,
pelo porcionamento do Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado e pela sua
distribuicdo, em dois turnos, para serem administrados as criangas que se encontram
internadas nas enfermarias de pediatria e no bercério.

Atualmente o lactario possui onze ambientes que se encontram distribuidos nas

seguintes areas (Figura 8):

e Area de Enterais: espaco destinado para o preparo das formulas enterais.

e Sala de Porcionamento do Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado: area
reservada especificamente para o fracionamento e envasamento do LHOP.

e Sala da Nutricionista: local onde fica a nutricionista que gerencia e verifica a
operacdo do Lactario e, também, é onde é efetuada a impresséo das etiquetas.

e Sala de Formulas Lacteas: area destinada ao preparo e envase das formulas
lacteas.

e Sala do Estoque: espaco reservado para armazenar a matéria prima que sera
utilizada no processo de preparo das dietas.

e Sala da Secretaria: intermediacéo entre as dietas prescritas pelas nutricionistas
das enfermarias e o repasse desses dados para mapas de preparo e envase das

formulas lacteas.
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e Area de Inspecio e Conferéncia: local designado para realizar a inspecio,
conferéncia, separacdo por horarios e enfermarias e acondicionamento em
geladeira e/ou freezer das dietas, para posterior transporte das mesmas as
criancgas internadas.

e Area de Transporte das Dietas: local utilizado para a recepgéo e transporte das
dietas prontas, dispostas em galheteiros, para serem administradas no bercario
e enfermarias.

e Sala de Repouso: local onde os trabalhadores permanecem nos intervalos de
trabalho.

e Area de Paramentacdo: local designado para a colocagdo do vestuario e
posterior assepsia das maos, antes da entrada nas salas de preparo das dietas.

e Sala de Higienizag&o: area reservada para a realizagdo das etapas de lavagem,
esterilizacdo e embalem dos utensilios, para reutilizagdo dos frascos de vidro e
mamadeiras das dietas ja administradas.

Este setor € composto de quatro salas distintas. A sala de estocagem das
matérias primas, a sala de higienizacdo de utensilios, a secretaria e a sala de
manipulacdo asséptica da alimentacdo infantil. Esta ultima é composta de trés areas
separadas para cada processo de elaboracdo da alimentacdo, isto €, a manipulagédo da
nutricdo enteral e da formula infantil e o porcionamento do LHOP. A entrada na sala
de manipulacdo é realizada pelo vestidrio de barreira - ambiente exclusivo para

paramentagé&o.
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Figura 8: Esquema da Planta Baixa do Lactario

3.2.2 Objeto de Estudo

A escolha do objeto de estudo, Sala de Porcionamento do LHOP (Figura 9),
decorre da solicitacdo da chefe do lactario por causa da preocupacdo relacionada a
especificacdo de mobiliario para 0 novo posto de trabalho onde seria desenvolvida a
atividade de porcionamento do Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado / LHOP na
Cabine de Seguranca Bioldgica. A aquisicdo deste equipamento trouxe mudangas no
modo operatério e organizacional da atividade de porcionamento, uma vez que a
atividade principal passa a ser executada dentro da Cabine de Seguranca Bioldgica /
CSB.
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Figura 9: Esquema da Planta Baixa da Sala de Porcionamento do LHOP.

O estudo da Sala de Porcionamento do LHOP do Instituto Fernandes Figueira é
considerado caso unico devido a inser¢cdo da Cabine de Seguranca Bioldgica no
processo produtivo. Logo, a atividade de porcionamento com a utilizacdo da CSB s6 é
realizada no IFF e em mais nenhum outro Banco de Leite do Brasil.

O IFF instituiu a realizacdo do porcionamento de LHOP em Cabine de
Seguranca Biologica (CSB) com a finalidade de garantir o processo de porcionamento
de Leite Humano Ordenhado Pasteurizado (LHOP) livre de contaminagdes e visando
atender as recomendac@es técnicas e normativas da ANVISA.

A ANVISA estabelece a utilizacdo de Bico de Bunsen ou de Mecker,
alimentado por gas canalizado, ou Cabine de Seguranca Biologica para realizar o

porcionamento do LHOP (ANVISA, 2008).
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A chefia do IFF optou pela aquisicdo da Cabine de Seguranga Biol6gica (figura
10) por considera-la um equipamento mais seguro para a execucdo da tarefa e também
pelo fato de que tal equipamento contribui com uma imagem mais adequada ao
ambiente laboratorial. O Bico de Bunsen (Figura 11), por sua vez, foi desconsiderado
pela chefia, por ser um equipamento que requer de muita atencdo do operador durante
seu uso. Devido a seu funcionamento, através de chamas, este equipamento poderia

ocasionar acidentes de queimaduras aos seus USUArios.

Figura 10: Cabine de Seguranga Bioldgica Figura 11. Bico de Bunsen
Site: engine-es.com.br Site: microbiologiaodontologica.blogspot.com

A CSB é um equipamento que possui um fluxo laminar de ar estéril,
recomendado por ser capaz de manter um ambiente com condi¢des higiénico-
sanitarias satisfatorias, além de proporcionar uma barreira de contencdo de modo a
proteger o trabalhador, o0 meio ambiente e o produto a ser manipulado (OPS, 2002).

A partir da instacdo da Cabine de Seguranca Bioldgica na sala de
porcionamento, a chefe do lactario solicitou a equipe de Ergonomia da Fiocruz realizar

uma avaliacdo da nova situagdo de trabalho. Desta forma, a equipe de ergonomia
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chegou até o lactdrio para ter uma primeira visualizagdo do contexto de
desenvolvimento das atividades de trabalho. Os elementos da realidade disponivel
para o desenvolvimento da analise de campo foram identificados pela atuacao
profissional da ergonomia.

A atuacdo profissional da ergonomia baseou-se na Analise Ergondmica do
Trabalho (AET). A aplicacdo da AET durante a fase de analise da atividade permitiu
captar as interacdes do trabalhador durante a acdo nas situacfes de trabalho. Portanto,
é definido um conjunto de questbes que envolvem os individuos em seus locais de
trabalho, determinando claramente as contingéncias existentes e provenientes de

algum aspecto referente as caracteristicas do respectivo ambiente de trabalho.

3.3 Instrucdo da demanda

As finalidades do estudo ergonémico realizado na sala de porcionamento do
LHOP foram estabelecidas pela chefe do Lactario, responsavel pelo pedido de atuacédo
de ergonomistas para ndo apenas realizarem um estudo aprofundado do processo e
fluxo das atividades para adequar e compor o layout, como também idendificar a
especificacdo do mobiliario adequado a execucdo da atividade de porcionamento
dentro do ambiente laboratorial estabelecido.

As demandas surgiram em sua forma gerencial (VIDAL, 2002), onde a chefe,
responsavel pela geréncia do lactario, apresentou seu ponto de vista sobre os
problemas vigentes na nova situacdo de trabalho, para posterior aprofundamento do

estudo ergondmico.

3.4 Demanda Ergondmica

O escopo do estudo ergonémico limitou-se a verifica¢do do fluxo produtivo de
porcionamento do Leite Humano Ordenhado e Pasteurizado na CSB no processo
operacional. O objetivo do estudo é obter elementos necessarios para apontar
sugestbes preliminares para a organizacdo do processo, incluindo a utilizacdo da
Cabine de Seguranca Bioldgica. Estas sugestdes consideram questdes técnicas de
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Biosseguranga, Seguranca Alimentar e o atendimento as orientagBes normativas,
principalmente, referentes a ANVISA e NR-17.

A escolha da demanda ergondmica contou, também, com o auxilio do relato do
trabalhador, que através da boa construgdo social estabelecida no IFF, apontou e
explanou seu descontentamento com problemas e situacdes de desconforto durante a

execucéo de seu trabalho.

3.5 Andlise da Atividade da situacéo de referéncia

O desenvolvimento da atividade de porcionamento e embase do LHOP na CSB
é realizado unicamente por uma trabalhadora em dois horérios: as 8:30h e as 13:00h. A
primeira manipulagdo dispende um periodo de 2 horas e a segunda, 2 horas e meia.
Essa diferenca ocorre em funcdo da quantidade de horéarios para administracdo do
leite.

O inicio das analises do fluxo do trabalho, in loco, executado no seu modo
tradicional, sobre a bancada, efetuou-se em uma primeira visita para observar e

compreender melhor o comportamento do processo operacional (Figura 12 e 13).

'
& 8
r‘: FJ"

Figura 12 e 13: Atividade de Porcionamento - Situacdo de Referéncia
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A partir desta visita, iniciou-se a aplicacdo da Analise Ergondmica do Trabalho
(AET), o que permitiu avaliar o fluxo de atividades, materiais e equipamentos
utilizados, mobiliario, posturas adotadas, exigéncias cognitivas da tarefa e exigéncias
organizacionais do trabalho. Observou-se também que ndo havia nenhum
procedimento, documento ou norma que regesse o funcionamento da atividade de
porcionamento do leite.

O registro do comportamento do processo de trabalho e as observactes
sistematicas ocorreram juntamente com a explicacdo da trabalhadora e da chefe do
lactario sobre o modo operacional. Essa transferéncia do conhecimento tacito
(funcionaria e chefe do lactario) para o conhecimento explicito (registro do processo
de trabalho) (SILVA apud NONAKA, TAKEUCHI, 2004; SANTA ISABEL, 2010)
permitiu o rastreamento e melhor visualizagcdo das principais a¢des da atividade do
porcionamento do LHOP de acordo com a figura 14.

Separacdo e
organizacdo do
material sobre as
bancadas

INiClO
Higienizacdo
das bancadas e
bandejas

Porcionamento
do LHOP

Atividade do
porcionamento
do LHOP

Organizacéo
do material ao
término da
atividade

Rotulagem das
embalagens com
LHOP

Separacdo €
organizagéo das
embalagens com

LHOP nas
bandejas

Figura 14: Fluxo da a¢do para porcionamento do LHOP
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Logo, essas principais a¢des de porcionamento sobre a bancada se caracterizam

pelas seguintes etapas:

e O trabalhador inicia o trabalho higienizando as bancadas e bandejas plasticas
com compressa de gaze hidrofila embebida em alcool etilico a 70%;

e Separa e organiza todo o material a ser utilizado durante a execucdo da tarefa
sobre as bancadas: vidros de LHOP, embalagens para condicionamento da
alimentacdo infantil (copinho, frasco de nutricdo enteral e mamadeira), as
seringas hipodérmicas sem agulha e a luva cirurgica.

e O trabalhador realiza o porcionamento do LHOP com a utilizagdo de uma
seringa para fracionar o leite nas embalagens para condicionamento da
alimentacdo infantil, segundo a prescricdo dietética estabelecida pelo médico
ou nutricionista;

e A seqguir, adere as etiquetas de rotulagem as embalagens para condicionamento
da alimentacéo infantil;

e Separa e organiza as embalagens com LHOP de acordo com os horérios de
administracdo do leite do mesmao receptor;

e No final da atividade, organiza e guarda os materiais utilizados durante a
execucdo da tarefa e acondiciona todas as bandejas com LHOP na geladeira

industrial.
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3.6 Materiais e Equipamentos Utilizados na Atividade

Para a execucdo do processo de porcionamento do LHOP sdo utilizados
diversos materiais e equipamentos. No quadro 4, a seguir, eles séo descritos de acordo
com 0 nome, partes integrantes, uso e utilizacdo e local de armazenagem de cada um

dos mesmos.

Descricéo

Nome: Frascos de vidro de LHOP

Partes: Tampa e recipiente de vidro que

armazena o alimento.

Uso: Armazenar e transportar o LHOP.

Local de Armazenagem: Sala de
porcionamento (geladeira).

Nome: Frasco nutricdo enteral de 300 ml

Partes: Tampa e recipiente pléstico que

armazena o alimento.

Uso: Embalagem para acondicionamento da

alimentacéo infantil.

Local de Armazenagem: Area de enteral

(cesto).

Nome: Copinho de 80 ml

Partes: Tampa e recipiente plastico que
armazena o alimento.

Embalagem primaria (papel grau cirdrgico).

Uso: Embalagem para acondicionamento da

alimentacéo infantil.

Local de Armazenagem: Corredor Interno

(caixa plastica — sobre a bancada)
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Imagem

Descricdo

Nome: Mamadeira de 100 ml

Partes: Bico, recipiente que armazena o
alimento e anel retentor para manter

acoplados o bico e o recipiente.

Uso: Embalagem para acondicionamento da

alimentacao infantil.

Local de Armazenagem: Entre o corredor
interno e a area de enteral (caixa de plastico

sobre bancada).

Nome: Bico e capuz

Partes: Bico e capuz.
Embalagem primaria (papel grau cirdrgico).

Uso: Parte da mamadeira pela qual a crianga

succiona o alimento ou liquido.

Local de Armazenagem: Sala de formulas

lacteas (caixas de plastico sob a bancada).

Nome: Seringa descartavel de 10 e 20 ml

Partes: Seringa
Embalagem priméria (papel grau cirdrgico).

Uso: Utensilio para fracionar o alimento

infantil.

Local de Armazenagem: Entre o corredor
interno e a area de enteral (caixa de plastico
sobre bancada).
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Imagem

Descricéo

Nome: Galheteiros

Partes: Galheteiros e fita crepe para
separacao das embalagens por

horarios.

Uso: Organizacéo por horario do

produto final.

Local de Armazenagem: Corredor

Interno (Freezer Industrial).

Quadro 4: Materiais e equipamentos da Atividade de Porcionamento

3.7 Mobiliario utilizado na situacéo de referéncia

O posto de trabalho para porcionamento do LHOP é composto por duas
bancadas de inox, alocadas nas laterais de um corredor. Na primeira bancada é
realizado o fracionamento do leite e na segunda, encontram-se o0s galheteiros para

organizar o produto final, o LHOP acondicionado nas embalagens da alimentacdo

infantil (Figural5).

Observa-se na figura 16 que os insumos para porcionamento do LHOP (bicos,
copinhos e embalagens para acondicionamento da alimentacdo infantil) sdo
organizados e estocados em caixas de plastico dispostas sobre uma bancada localizada

na sala de formulas lacteas. Outro mobiliério utilizado para estocagem de tais insumos

é uma estante de plastico disposta no corredor interno do lactario (Figura 17).
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Figura 16. Guarda e estocagem dos insumos Figura 17. Estante para estocagem dos insumos
utilizados no porcionamento do LHOP utilizados no porcionamento do LHOP

Tendo realizado a primeira andlise funcional da situacdo, considerada para este
estudo como situacdo de referéncia no seu modo tradicional, sobre a bancada, junto
aos utensilios e equipamentos utilizados durante a sua execucdo, criaram-se sugestoes
preliminares atentando para a organizagao do fluxo do processo, incluindo a utilizagao
da Cabine de Seguranca Bioldgica (CSB) e iniciaram-se as simulagdes.

49



3.8 Simulacdes

As simulacBes relacionadas a atividade de porcionamento do leite humano
foram feitas na Sala de Porcionamento do LHOP. Inicialmente, participaram das
simulacBes a equipe de ergonomia do NUSTIF, a chefe do lactario, a autora desta
dissertacdo e a diarista responsavel pelo fracionamento do LHOP no lactario.
Posteriormente, integrou-se ao estudo uma especialista em CSB. A escolha pela
participagdo da diarista nas simulages ocorreu devido ao fato de que ela ser a Unica
operadora a realizar tal atividade no periodo diurno.

Nas simulacOes, utilizou-se a primeira idealizacdo de fluxo de trabalho
estabelecido pela chefe e a operadora do lactario (Figura 14) e estabeleceu-se a
insercdo da etapa de porcionamento do leite a ser executada dentro da CSB. Este
procedimento foi gradativamente ajustado e aperfeicoado nas reunides prévias e
durante as simulagdes, o que totalizou quatro simulagdes.

Desta forma, foi preciso considerar: a localizagdo do mobiliario em relacéo a
CSB; os materiais e equipamentos necessarios; a localizacdo destes e um possivel
fluxo de atividades durante a utilizacdo da CSB, além de levarem-se em conta 0s
aspectos ergondmicos e de biosseguranca para entender, projetar e ajustar os principais
elementos indispensaveis a execuc¢do da atividade de porcionamento.

Logo, para cada simulacdo modificou-se o arranjo fisico buscando atender as
exigéncias do uso da CSB, resultando na otimizagéo do fluxo produtivo.

As quatro simulagdes foram registradas através de fotografias e filmagens com
audio. Em paralelo, foram realizadas observacgdes diretas (VIDAL, 2003), interacdes
com a operadora (BANGE, 1992; BONFATTI, 2004) e anotacGes realizadas pela
equipe de ergonomia para, posteriormente, analisar as acdes que foram desenvolvidas
pela trabalhadora durante a atividade. Na simula¢éo 2, foi aplicado também um estudo
de usabilidade (JORDAN, 2001) para identificar aspectos relacionados a atividade de
porcionamento na CSB. (AGUILERA, 2010)
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3.8.1 Simulagéo 1 — Arranjo Produtivo

A primeira simulagéo teve o objetivo de estabelecer uma primeira tentativa de
configuracgdo de arranjo produtivo, ou seja, o local onde cada etapa da atividade seria
desenvolvida dentro da Sala de Porcionamento do LHOP. Para isso, modificou-se a
configuracdo inicial da sala, composta de: Cabine de Seguranca Bioldgica, uma
geladeira, um freezer horizontal, uma bancada com microondas e uma cadeira com pés

fixos (Figura 18).

Figura 18: Configuracéo inicial da Sala de Porcionamento do LHOP

Assim, chegou-se a uma proposta de layout baseada na primeira idealizacdo do
fluxo de trabalho, onde a atividade de porcionamento do leite passaria a ser realizada
em linha segundo a figura 19.

Esta configuragdo consta de: uma CSB (2) localizada entre duas bancadas
utilizadas como apoio durante a execuc¢do da atividade; uma bancada (1) para amparar
os utensilios de trabalho e materiais a serem transformados (os frascos de LHOP e
embalagens para acondicionamento da alimentacdo infantil); e outra bancada (3) para
colocar o produto j& transformado, ou seja, o leite fracionado nas embalagens para
condicionamento de alimentacdo infantil. Possui também uma cadeira giratoria com
rodizios e com ajuste de altura do assento, contéiner de frascos de enterais localizado

sob uma das bancadas e uma geladeira de onde é retirado o LHOP.
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Para realizar a primeira simulacdo foram, utilizados frascos de vidro com agua

simulando leite para evitar o desperdicio do LHOP durante o estudo.

Figura 19. Configuragdo - Simulagéo 1

Algumas situacdes no processo de porcionamento do LHOP com necessidade
de adequacgdes e/ou ajustes com relacdo a definicdo do arranjo produtivo foram

observadas durante a primeira simulacao. Nela foram identificados diversos resultados

e, para eles, elaborou-se encaminhamentos contemplados no quadro 4.

Quadro 4: Objetivo, Resultados e Encaminhamentos — Simulagéo 1

Simulacéo 1
Objetivo Resultados Encaminhamentos
< . Aprimorar a area de circulagdo da
Area de trabalho restrita. P ¢
operadora.
Dificuldade para ler as Adequar a leitura das etiquetas ao
prescri¢des nas etiquetas. campo visual da operadora.
Transporte penoso dos insumos | Otimizar o transporte dos insumos
o até a sala. até a sala.
Definicéao __ i i
| Dificuldade para localizar Estabelecer e organizar a guarda
do aranjo | jngymos, dos insumos.
produtivo | Constrangimento na : .
. x . Aprimorar o sistema de
manipulacdo da seringa durante fracionamento do leite
o fracionamento dentro da CSB. '
Posicdo da Trabalhadora durante | Alternancia entre a posi¢do em pé e
a execucdo da atividade. sentada.
Cadeira giratdria, com rodizios e | Diminui a rotacdo da cabeca e
ajuste de altura do assento. facilita o seu deslocamento.
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3.8.2 Simulacgéo 2 — Atividade de Porcionamento do LHOP em CSB

A simulacdo 2 possui 0 objetivo de estabelecer a atividade de porcionamento

do LHOP em Cabine de Seguranca Bioldgica. Diversas dlvidas e questionamentos

com relacdo a procedimentos executados pela operadora dentro da CSB surgiram

durante a simulacdo 2 (Quadro 5) e constatou-se a necessidade de obter informacdes

mais precisas e conhecimento mais conciso sobre as diretrizes para a utilizacdo de uma

Cabine de Seguranca Bioldgica. Além de criarem-se procedimentos especificos

necessarios para assegurar a qualidade do LHOP que devera ser manipulado.

Quadro 5: Objetivo, Resultados e Encaminhamentos - Simulagéo 2

Simulagéo 2
Objetivo Resultados Encaminhamentos
o Qual a capacidade maxima de
Exiguidade de espago no o -
o ) materiais permitida dentro da
interior da cabine.
CSB?
. ) 3 Precisa esterilizar todos os
Dificuldade na manipulacdo da o o
) materiais antes de inserir na
pipeta dentro da CSB.
CSB? Como?
Compressdo na regido dos | Desenvolver um estudo mais
Atividade de | antebracos contra o vidro de | aprofundado para substituir o
Porcionamento | protecdo da CSB pelo uso da | sistema de porcionamento do
do LHOP em | pipeta. LHOP dentro da CSB.
CSB. Presenca de pequenos traumas

da cabeca contra o vidro de

protecdo da CSB.

Disponibilizar sinalizagdes no

vidro de protecédo da cabine.

Compressdo na regido do
antebraco esquerdo em fungéo
do apoio sobre a superficie da

cabine.

Desenvolver um estudo para
verificar a possibilidade de
adaptar um suporte para bracos
na Cabine de Seguranca

Biologica.
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3.8.3 Simulagédo 3 — Aprimoramento

O objetivo da simulagdo 3 foi aprimorar e aperfeicoar 0 processo de
porcionamento em CSB, sempre com o foco de assegurar a qualidade do produto a
partir das consideracGes geradas pela juncdo dos conhecimentos de ergonomia
(VIDAL 2008), biosseguranca (LIMA, SILVA, 1998), seguranca alimentar (ANVISA,
2008; BRASIL, 2002) e de projeto (SLACK et al., 2007; BAXTER, 2003). Assim, de
modo a atender as normas de utilizacdo de uma cabine de seguranga bioldgica,
chegou-se a configuracdo apresentada na figura 20 onde se precisou posicionar a CSB
fora do fluxo de ar gerado pelo ar condicionado central e da porta da sala, evitando a
geracgdo de turbuléncias dentro da cabine. Tentou-se, também, aproveitar melhor a area
da sala criando um espaco maior de circulagdo para a operadora executar a sua
atividade.

Para esta simulagdo, foram introduzidos na sala um freezer horizontal, onde se
encontram estocados 0os LHOP’s congelados e um carrinho com trés prateleiras para

auxiliar no deslocamento e alcance dos insumos durante o porcionamento na CSB.

Figura 20: Configuracéo - Simulagéo 3
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Em relacdo a organizagdo do fluxo produtivo, estabeleceu-se que o
porcionamento do LHOP na CSB seria realizado em lotes. Cada lote consta de duas
criancas, de modo a facilitar o apoio e a manipulacao dos utensilios dentro da cabine.

Os resultados e encaminhamentos obtidos nesta simulagcdo encontram-se

registrados no quadro 6.

Quadro 6: Objetivo, Resultados e Encaminhamentos - Simulagdo 3

Simulagéo 3

Objetivo Resultados Encaminhamentos

L Evitar fluxos de ar tanto artificial
Localizacdo da CSB.
quanto natural.

Organizacao dos insumos | Inserir na CSB utensilios necessarios

dentro da CSB. para porcionar um lote por vez.

Organizar as etiquetas na prateleira

superior.

Colocar as luvas, seringas e gazes em

o | recipientes fechados na segunda
Organizacdo do material )
_ ) prateleira.
disposto no carrinho.

Dispor na prateleira inferior as
Aprimoramento embalagens para acondicionamento
da  alimentacdo  infantii em

recipientes fechados.

Colocar na bancada 1 todos os
Guarda dos insumos utensilios e materiais a serem

utilizados para todos os lotes.

Material das bancadas e | De facil limpeza e desinfeccao,

recipientes de guarda. resistente aos saneantes utilizados.

Exiguidade de espaco nas ) .
) i Desenvolver uma bandeja especifica
bandejas para organizar o o
_ para a atividade.
produto final.
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3.8.4 Simulagéo 4 - Validacéo

A Ultima simulacéo (4) objetivou verificar e validar os processos, o fluxo de
trabalho e o arranjo fisico estabelecidos nas simulagdes 1, 2 e 3.

Como resultado se obtiveram ajustes relacionados a aspectos presentes no
processo, tal como as técnicas de higienizacdo das bancadas e utensilios. Em relacdo
ao fluxo de trabalho e ao arranjo fisico, ndo houve nenhum ajuste na simulagéo 4.

O encaminhamento da simulacédo 4 foi a verificagdo dos resultados e a revisao
de todos os encaminhamentos gerados nas simulagdes 1, 2 e 3, chegando assim ao

seguinte fluxo apresentado na Figura 21.

Figura 21. Fluxo produtivo dentro da Sala de Porcionamento do LHOP

As simulagdes descritas acima resultaram no estabelecimento do fluxo da
atividade de porcionamento do LHOP (LUGAO et al, 2010), chegando as seguintes

etapas:
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Higienizacdo Inicial — ligar a luz ultra-violeta da CSB por 15 minutos, realizar a
assepsia (com alcool etilico a 70%) do interior da cabine de seguranca bioldgica,
das bancadas, do carrinho e dos materiais e equipamentos que serdo utilizados

antes de iniciar uma sessdo de porcionamento do LHOP;

Recebimento do relatério de distribuicdo do LHOP para os pacientes e
recebimento e organizacdo das etiquetas de rotulagem das embalagens de

acondicionamento do LHOP;

Organizacdo e quantificacdo dos insumos que serdo utilizados (frascos de dieta

enteral e de mamadeiras, copinhos, seringas, bicos de mamadeiras, luvas estéreis);

Organizacdo dos frascos de vidro contendo o LHOP de acordo com as etiquetas de
rotulagem recebidas e pela ordem de utilizacéo;

Paramentacdo — o operador veste 0os EPI’s necessarios (avental cirirgico de manga
comprida e méscara, por cima do uniforme composto de calca comprida e blusa

fornecidos pelo hospital, sapatilhas e touca);

Proceder a lavagem das méos com degermante;

Porcionamento do LHOP - realizado no interior da CSB. O operador coloca no
interior da cabine as embalagens de grau cirurgico com copinhos, bicos e tampas
de mamadeira; a embalagem de seringa e a de luva estéril; os frascos de dieta
enteral e os de mamadeira e os frascos de vidro de LHOP, todos previamente
limpos com gaze embebida em &lcool etilico a 70%. Veste as luvas estéreis, abre
os vidros de LHOP e com a seringa transfere o volume discriminado na etiqueta

para a embalagem determinada (copinho, mamadeira ou frasco de enteral);
Rotulagem das embalagens de acondicionamento contendo LHOP;
Organizacdo das embalagens em bandejas plasticas de acordo com o horéario de

administragdo aos pacientes;
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10. Higienizagdo final - ao termino da sessdo de porcionamento, realizar a assepsia do

interior da CSB com alcool etilico a 70%;

11. Descarte dos materiais descartaveis utilizados - seringa, par de luva estéril, gazes e

embalagens de grau cirlrgico;

12. Alocacdo das bandejas contendo o produto final na geladeira.

A determinacédo de todas as etapas que devem ser seguidas para a execucao do

porcionamento do LHOP contribuiu para a elaboracdo do Manual de Procedimento.

3.9 Manual de Procedimento

Apds as simulagbes, a equipe, exceto a diarista, se reuniu com todos os dados
coletados durante o estudo com o intuito de registrar em um documento o fluxo
produtivo, a organizacdo do trabalho e os processos estabelecidos para realizar o
porcionamento do LHOP na CBS, levando em consideracao especificacdes para o uso
correto da CSB.

Logo, foi necessario realizar uma analise detalhada das filmagens gravadas
durante as simulacdes e observacdes sistematicas da execucdo do processo pelo
operador responsavel por esta funcdo no setor de lactario, associada a discussao
abrangendo os olhares técnicos das diferentes especialidades dos profissionais
envolvidos no estudo, além da escuta ao operador sobre suas consideragdes a respeito
do processo.

Foram avaliadas as exigéncias técnicas para a realizacdo do processo e as
exigéncias da atividade: fisicas, cognitivas e organizacionais para o operador. As
condigdes ambientais e espaciais, assim como a disponibilidade de materiais e
equipamentos também foram apreciadas.

Procedeu-se a andlise desses dados para registrar em um documento o0 passo a
passo de todas as etapas a serem executadas durante a atividade de porcionamento do

LHOP em CSB. Desta forma, elaborou-se o Manual de Procedimentos no
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Porcionamento do Leite Humano Ordenhado Pasteurizado (LHOP) na Cabine de
Seguranca Bioldgica (CSB).

O Manual consta de quatro sessGes cujos assuntos gerais estdo na ordem e
sequéncia de acgdes a serem executadas: 1) Higienizagdo; 2) Organizacdo; 3)
Porcionamento do LHOP; e 4) Aditivacdo do LHOP com férmula de nutrientes para
recém nascidos de alto risco. Cada sesséo € subdividida em etapas de acdes a serem
executadas com orientacdes técnicas.

No entanto, s6 foram considerados o0s trés primeiros itens porque esta
dissertacdo possui 0 foco na area de projeto. Logo, o assunto Aditivacdo do LHOP nédo
sera abordado no estudo deste trabalho académico por ndo pertencer ao tema da
dissertacéo.

O manual gerado neste estudo é um documento interno da FIOCRUZ que
possui orientagcdes para realizar os processos da atividade de porcionamento e foi
utilizado como referéncia para proceder ao treinamento inédito dos funcionarios do
Lactario do Instituto Fernandes Figueira, no ano de 2010. Futuramente, o manual
podera se converter em um Procedimento Operacional Padrdo (POP) na area de
porcionamento do Leite, pela chefia do Lactario.

Este manual possui grande importancia para o IFF, uma vez que a Instituicdo
ndo possuia, até entdo, qualquer tipo de documento que fizesse mencgéo ao processo de
porcionamento do LHOP. A partir deste manual, a atividade de porcionamento esta

normatizada dentro do Lactario do Instituto Fernandes Figueira.
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CAPITULO 4 ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Neste capitulo, serdo apresentados e discutidos os resultados obtidos a partir da
aplicacdo das técnicas e métodos de observacdo, simulacdes, analise funcional e acéo
conversacional no desenvolvimento do estudo de caso exposto no capitulo anterior.
Esses resultados sdo uma reflexdo de cada estagio do estudo que inicia a discussao da
aplicacdo dos conhecimentos da disciplina de Ergonomia e a participagcdo do
ergonomista em todas as etapas da concepcdo do projeto de uma nova estacdo de
trabalho. Discute-se, também, o resultado de uma boa construcdo social e a
importancia da implicacdo da trabalhadora e da equipe multidisciplinar durante o
desenvolvimento da pesquisa.

Além disso, o capitulo apresenta as Boas Praticas de Projeto como resultado
das acbes e das praticas aplicadas em condi¢cdes reais de trabalho que foram
aprimoradas no decorrer da realizacdo das simulagdes, assim como a confec¢do do
Manual de Procedimentos no Porcionamento do Leite Humano Ordenhado
Pasteurizado (LHOP) na Cabine de Seguranca Biologica (CSB).

4.1 Resultados

No desenvolvimento do estudo diversos aspectos foram identificados para
projetar salas de porcionamento do LHOP. Constatou-se a importancia da aplicacao
dos conhecimentos da disciplina de Ergonomia em todo o0 processo de
desenvolvimento do projeto da sala. A disciplina estabelece parametros que permitem
a adaptacdo das condicdes de trabalho as caracteristicas psicofisiolégicas do
trabalhador, de modo a proporcionar conforto, seguranca, produtividade e eficiéncia,
através da aplicacdo de teorias, principios, dados e métodos a projetos, principalmente
na concepcgdo de novos ambientes de trabalho; no caso desta dissertacdo, o projeto da
sala de porcionamento (ABERGO apud MORAES, 2007; NR-17).

Os ergonomistas que participaram do processo de concepgdo desta nova
estacdo de trabalho contribuiram em todas as fases de decisdo, desde o planejamento
do projeto da sala até a avaliacdo de tarefas, ambientes e sistemas para torna-los
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compativeis com as necessidades, habilidades e limitagdes da trabalhadora. Guiados
por uma reflexdo do trabalho futuro (DANIELLOU, 2002) que se iniciou na
compreensdo do funcionamento de uma unidade de producdo de porcionamento do
leite j& existente no Lactério do IFF, considerada nesta dissertagdo como situacdo de
referéncia, constatou-se a necessidade de estabelecer o fluxo de trabalho, acdes basicas
e 0S processos, antes mesmo da fase de concep¢do do projeto do arranjo fisico e da
mobilia.

Cabe mencionar que o resultado satisfatorio deste estudo se deve a implicacéo
de competéncias diversas, o que resultou numa equipe multidisciplinar com
conhecimentos especificos e necessarios para a concep¢do de uma nova situacdo de
trabalho. Além da equipe, a construcdo social feita no Lactario com as pessoas
envolvidas no estudo da sala de porcionamento, principalmente com a operadora e a
chefe, viabilizou o0 acesso aS informacdes, a dados especificos da area e a entrada na
Instituicao.

A atuacdo da operadora, neste estudo, teve um papel essencial devido a
colaboracdo com a explanacdo da sua funcdo na situacdo de referéncia e também
exerceu o papel de usuéria integrante do sistema Homem-Tarefa-Maquina durante as
simulagdes. Isto despertou nela um maior interesse e conscientizagdo com relagéo a
sua atividade no Lactario.

Constatou-se a importancia da utilizacdo das analises observacionais junto as
acoes conversacionais durante as simulacGes, como ferramentas facilitadoras para a
melhor compreensdo dos estagios dos processos executados pela operadora. As
analises observacionais permitiram visualizar dificuldades e necessidades que a
trabalhadora enfrenta na situacdo laboral e que precisavam de ajustes e de
aprimoramentos.

Em relacdo a agdo conversacional, ela construiu um canal de comunicacéo
entre a operadora, a chefe e a o restante da equipe, 0 que possibilitou a troca de
informacdes referentes a execucdo da atividade durante as simulaces.

Ressalte-se a importancia da utilizacdo das simulagdes como instrumento do
gerenciamento de projeto e da intervengdo ergonOmica, visto que ela favorece a
expressao das necessidades dos diferentes participantes e serve de suporte a uma

reflexdo em curso (MALINE, 1994) para projetar sistemas com eficiéncia no
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desempenho do sistema Homem-Maquina e otimizar a situacéo laboral para fornecer
condigdes adequadas ao trabalhador.

As simulacdes possibilitaram visualizar e identificar com maior claridade as
dificuldades e incertezas da operadora e da equipe que surgiram com relagdo a
aspectos técnicos. Permitiram também conferir e apreciar os resultados alcangados a
partir dos ajustes e das modificacbes necessarias realizadas no fluxo produtivo, nos
processos e no arranjo fisico. A medida que o estudo foi avancand, as opcdes de
ajustes e de modificagcBes foram diminuindo, chegando finalmente a realizacdo de
ajustes finos e direcionados, 0 que permitiu o aperfeicoamento das etapas de
porcionamento do LHOP em CSB.

O arranjo fisico da sala resultou numa configuracdo harmoniosa, com melhor
aproveitamento de todo o seu espaco que se tornou um local de trabalho confortavel e
seguro.

A verificagéo e validagdo do fluxo produtivo, da organizagdo e dos processos
de trabalho deram origem a um documento que possui um levantamento exaustivo de
informacBes sobre praticas aplicadas em condigdes reais de trabalho (FONSECA b,
2003) numa Sala de Porcionamento do LHOP em CSB. Este documento é o Manual
de Procedimentos no Porcionamento do Leite Humano Ordenhado Pasteurizado
(LHOP) na Cabine de Seguranca Biologica (CSB) onde as acBes corretas a serem
realizadas pelos usuarios sdao descritas e ilustradas. O Manual pode ser considerado
uma ferramenta facilitadora para realizar a capacitacdo dos funcionarios que néo estdo
familiarizados com o novo processo devido ao seu conteudo técnico e especifico.

As Boas Préaticas de Projeto sdo o resultado de todas as agdes realizadas
durante o estudo. S&o elas: o entendimento aprofundado da situacdo de referéncia, o
atendimento aos quesitos que preconiza a Ergonomia, a implicacdo da operadora na
concepcdo da nova situacdo de trabalho, a boa construcdo social, a elaboracdo de
simulacdes do trabalho futuro, a definicdo de processos e do fluxo de trabalho, o
envolvimento de uma equipe multidisciplinar para refletir sobre o trabalho futuro e
gerar conhecimento e, por fim, o registro do conhecimento gerado em um Manual de
Boas Préticas.

No decorrer das agdes acima, identificaram-se requisitos e diretrizes projetuais

que podem vir a auxiliar os profissionais da area de projeto com informacdes e
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direcionamentos que colaborem no processo de gerenciamento do projeto e de tomada

de decisao.

Ressalte-se que a implantacdo de Boas Praticas requer a conscientizacao,

envolvimento e comprometimento da alta administragéo para viabilizar recursos para

as mudancas estruturais e comportamentais que forem necessarias (MOREIRA, 2002).

Uma possivel proposta para a concepcdo de um Manual de Boas Praticas de Projeto

que podera servir de embasamento para uma possivel regulamentacdo da ANVISA.

4.2 Requisitos e Diretrizes Projetuais

A seguir, apresentam-se 0s requisitos e diretrizes projetuais que devem ser

considerados para projetar uma Sala de Porcionamento do Leite Ordenhado e

Pasteurizado em Cabine de Seguranca Biol6gica. Quanto ao projeto da Sala, falamos e

de arranjo fisico, do fluxo de trabalho, da organizacéo dos utensilios e equipamentos e

da conformacdo de superficies de trabalho. Eles foram estruturados a partir do

desenvolvimento desta dissertacdo, da analise de documentos da ANVISA e do

Manual de Porcionamento do Leite Humano Ordenhado Pasteurizado (LHOP) na

Cabine de Seguranca Bioldgica (CSB).

O acesso a area de porcionamento deve ser restrito ao pessoal diretamente
envolvido;

A Sala de Porcionamento do LHOP deve dispor de uma area minima de 4 m?
que permita a alocacdo dos equipamentos e mobilia citados nos itens a seguir;
A Sala deve possuir uma area que permita o deslocamento da funcionaria e o
acesso aos equipamentos, mobilia e utensilios;

Teto, piso e paredes do local de porcionamento do LHOP precisam ser de
material integro, liso, impermeavel, de facil limpeza e desinfeccdo, resistente
aos saneantes utilizados;

A ventilagdo deve proporcionar renovacgdo adequada do ar, garantir conforto
térmico, controlar odores que eventualmente possam ser transferidos para o
Leite Humano Ordenhado e proteger o Leite de contaminag6es veiculadas pelo

ar,
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A guarda das embalagens de condicionamento infantil e os utensilios devem
ser em recipientes fechados de facil limpeza e desinfecgdo e resistente aos
saneantes utilizados;

As bancadas devem ser de material resistente, impermeavel e de facil limpeza;
Maoveis com quinas arredondadas para evitar lesdes;

As dimensdes da superficie de trabalho devem ser compativeis com as
caracteristicas antropométricas do trabalhador;

A lixeira deve possuir um sistema de abertura da tampa por pedal;

A Cabine de Seguranca Bioldgica deve se localizada fora dos fluxos de ar tanto
artificiais quanto naturais;

A geladeira deve ser vertical e de uso exclusivo para o armazenamento do leite
humano ordenhado pasteurizado (antes e apds o processamento);

A organizagdo do trabalho deve estar conformada de tal forma que se evitem
deslocamentos e esforgos adicionais;

A cadeira deve ser giratoria, com rodizios e ajuste de altura do assento;

A necessidade de um carrinho a disposi¢cdo da trabalhadora, durante o
porcionamento na CSB, é notdria, a fim de facilitar a aproximacdo das

etiquetas e materiais indispensaveis ao trabalho em execucao.

A combinagdo dos requisitos acima resulta na seguinte configuracdo abaixo

(Figura 22).
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CAPITULO5 CONSIDERACOES FINAIS

Apresenta-se inicialmente uma sintese da dissertacdo, que conta com um breve
resumo do estudo de caso. Serdo apresentadas uma reflexdo sobre os resultados
alcancados e os desdobramentos que concluirdo a dissertacéo.

A atividade de porciconamento em CSB, no Instituto Fernandes Figueira (IFF),
¢ uma realidade pioneira de ambito nacional, onde se tem o projeto da Sala de
Porcionamento do LHOP como questdo fundamental a ser observada e suas caréncias
atendidas de forma prioritaria para o0 bom desempenho do trabalhador na sua situagao
de trabalho. Logo, o Leite administrado as criancas neonatais na Instituicdo possuli
uma probabilidade menor de ser contaminado, porque a atividade de porcionamento
executada na Cabine reduz drasticamente a possibilidade de haver contaminagdo

microbioldgica.

5.1 Conclusoes

A conducdo desta pesquisa foi direcionada para descrever os estagios do
processo de concepcdo de uma nova estacdo de trabalho, partindo da reflexdo da
situacdo de referéncia (situacdo inicial anterior a intervencdo) e visando aprimorar 0s
processos, os fluxos, a organizagdo laboral e eliminar as dificuldades encontradas
durante as simulagdes, a fim de estabelecer o trabalho futuro.

Nos periodos em que foram realizadas as analises dos documentos e as analises
das simulacbes, identificaram-se caracteristicas especificas (fracionamento do LHOP
em embalagens para condicionamento da alimentagdo infantil) e comuns (cuidados de
bioseguranca da sala limpa e utilizacdo da Cabine de Seguranca Bioldgica em
laboratdrios) relacionadas a atividade de porcionamento do LHOP em CSB.

Os resultados demonstram que as fases do projeto, desenvolvimento e
realizacdo foram conduzidas de forma simultanea, trazendo como consequéncia
modificacdes e incertezas que foram administradas no decorrer das simulacGes, o que

permitiu uma reducéo das hesitacdes até chegar a etapa de validagéo e restituigéo.
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A metodologia aplicada possibilitou o conhecimento aprofundado da real
situacdo laboral da funcionaria diarista do Lactario, que se valia de estratégias para
compensar as variabilidades existentes no seu local de trabalho.

No inicio do projeto, estas simulacdes abrangeram niveis macros, tais como
gestdo de fluxos e opc¢des basicas. J& no decorrer do estudo, aspectos detalhados, tais
como a definicdo de processos e o cumprimento de detalhamentos técnicos foram
contemplados.

A evolugéo do aperfeicoamento da concepcdo da nova estacdo de trabalho se
deu pela boa construcao social que viabilizou o acesso a informag6es especificas e ao
local alvo do estudo sempre que necessario, assim como a implicacdo de uma equipe
com competéncias especificas e necessarias para gerar o0 conhecimento preciso.

As Boas Préticas de Projeto funcionam como acGes ideais a considerar para a
concepcdo e implantacdo de novas estacdes de trabalho, assim como guias e/ou
diretrizes projetuais para elaborar um projeto adequado as necessidades de quem ira
desenvolver uma atividade especifica. Podemos dizer que o atendimento as Boas
Praticas de Projeto sdo consideracdes preventivas para evitar possiveis patologias
ocupacionais.

Cabe ressaltar que é preciso que exista 0 comprometimento e o envolvimento
dos chefes e gerentes da Instituicdo interessada para viabilizar recursos,
conscientizacdo e facilidades que possibilitem a implantacdo das Boas Préaticas
relacionadas a procedimentos e projetos.

N&o ha duvida de que o apontamento das Boas Préaticas de Projeto para Sala de
Porcionamento do LHOP em CSB é uma base solida que pode servir como documento
de referéncia para a criacdo de Padrdes Conceituais de Projeto e parametros

proceduais da atividade de porcionamento.

5.2 Reflexao

Cabe mencionar que a Ergonomia foi o canal principal que originou a demanda
de concepcao de uma nova estacdo de trabalho, uma vez que a chefe do Lactéario teve o
primeiro contato com a Ergonomia num trabalho realizado por uma funcionaria
ergonomista do NUST. O resultado satisfatério desse estudo deu um novo olhar a
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chefe, o que Ihe permitiu identificar uma nova demanda com necessidade de abordar
0s principios que a Ergonomia preconiza.

Pode-se dizer que a Ergonomia é uma disciplina que esta além dos preceitos
normativos que trata da salde e da seguranca do trabalho. Ela é uma disciplina que
busca a melhoria continua da eficacia produtiva e traz inimeros beneficios se for
utilizada adequadamente.

A partir dos estudos aqui reunidos e dos pontos ressaltados, espero colaborar
para acabar, de vez, com a idéia de que os lugares de trabalho apenas tratam-se da
juncdo de mesas, cadeiras, equipamentos e utensilios alocados numa area considerada
“posto de trabalho” sem mesmo considerar uma organizacao, processo e até fluxo de
trabalho. O posto de trabalho vai além desta juncdo, pois abrange aspectos psiquicos,

cognitivos, fisicos organizacionais e aspectos relacionados a higiene do trabalho.

5.3 Desdobramentos

Os desdobramentos que propde esta dissertacdo partiram de necessidades que
surgiram durante o desenvolvimento da pesquisa, de oportunidades de

aprofundamentos e desejos da autora desta dissertacédo. Eles sao:

e Desenvolver um método pratico e aplicado para a elaboracdo de Boas Praticas
de Projeto.

e Analisar a realidade estrutural e funcional de cada hospital com o intuito de
realizar as adequacGes projetuais necessarias as consideracfes de Boas Praticas
de Projeto que propde esta dissertacao.

e Elaborar documentos de Boas Préticas do projeto de uma sala de trabalho
especifico, a fim de auxiliar a replicacdo das recomendacfes e orientacdes
projetuais em outros hospitais.

e Projetar o mobilidrio adequado a execucdo da atividade dentro da sala de
porcionamento.

¢ Realizar o desenvolvimento de projeto de um artefato para porcionar o volume

de leite prescrito dentro da CSB, a fim de gerar novos conceitos e solugdes.
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e Implementar as recomendacgOes geridas nesta dissertacdo que ainda ndo foram
contempladas no Lactario do Instituto Fernandes Figueira (IFF), da Fundagéo
Oswaldo Cruz (FIOCRUZ).
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ANEXOS

Norma Regulamentadora NR-17:

17.1 Visa estabelecer parametros que permitam a adaptacdo das condicdes de
trabalho as caracteristicas psicofisioldgicas dos trabalhadores, de modo a proporcionar

um méaximo de conforto, seguranca e desempenho eficiente.

17.1.1. As condicbes de trabalho incluem aspectos relacionados ao
levantamento, transporte e descarga de materiais, ao mobiliario, aos equipamentos e as

condicBes ambientais do posto de trabalho e & propria organizacao do trabalho.

17.1.2. Para avaliar a adaptacdo das condicBes de trabalho as caracteristicas
psicofisiologicas dos trabalhadores, cabe ao empregador realizar a analise ergonémica
do trabalho, devendo a mesma abordar, no minimo, as condicGes de trabalho,

conforme estabelecido na Norma Regulamentadora consultada.

17.3. Mobiliario dos postos de trabalho.

17.3.1. Sempre que o trabalho puder ser executado na posicdo sentada, 0 posto

de trabalho deve ser planejado ou adaptado para esta posicgéo.

17.3.2. Para trabalho manual sentado ou que tenha de ser feito em pé, as
bancadas, mesas, escrivaninhas e o0s painéis devem proporcionar ao trabalhador
condigcdes de boa postura, visualizagdo e operagdo e devem atender aos seguintes
requisitos minimos:

a) ter altura e caracteristicas da superficie de trabalho compativeis com o tipo de
atividade, com a disténcia requerida dos olhos ao campo de trabalho e com a altura do
assento; b) ter area de trabalho de facil alcance e visualizacéo pelo trabalhador;

C) ter caracteristicas dimensionais que possibilitem posicionamento e movimentacao

adequados dos segmentos corporais.
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17.3.3. Os assentos utilizados nos postos de trabalho devem atender aos
seguintes requisitos minimos de conforto: a) altura ajustavel a estatura do trabalhador
e a natureza da funcdo exercida; b) caracteristicas de pouca ou nenhuma conformacao
na base do assento; c) borda frontal arredondada; d) encosto com forma levemente

adaptada ao corpo para protecao da regido lombar.

17.4. Equipamentos dos postos de trabalho.

17.4.1. Todos os equipamentos que compdem um posto de trabalho devem
estar adequados as caracteristicas psicofisiologicas dos trabalhadores e a natureza do

trabalho a ser executado.

17.5. CondicOes ambientais de trabalho.

17.5.1. As condi¢bes ambientais de trabalho devem estar adequadas as
caracteristicas psicofisiologicas dos trabalhadores e a natureza do trabalho a ser

executado.

17.5.2. Nos locais de trabalho onde sdo executadas atividades que exijam
solicitacdo intelectual e atencdo constantes, tais como: salas de controle, laboratérios,
escritérios, salas de desenvolvimento ou analise de projetos, dentre outros, sao
recomendadas as seguintes condi¢es de conforto: a) niveis de ruido de acordo com o
estabelecido na NBR 10152, norma brasileira registrada no INMETRO; b) indice de
temperatura efetiva entre 20°C (vinte) e 23°C (vinte e trés graus centigrados); c)
velocidade do ar ndo superior a 0,75m/s; d) umidade relativa do ar ndo inferior a 40

(quarenta) por cento.
17.6. Organizacdo do trabalho.
17.6.1. A organizacdo do trabalho deve ser adequada as caracteristicas

psicofisiologicas dos trabalhadores e a natureza do trabalho a ser executado.
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17.6.2. A organizagcdo do trabalho, para efeito desta NR, deve levar em
consideracdo, no minimo: a) as normas de producdo; b) o modo operatério; c) a
exigéncia de tempo; d) a determinacdo do conteddo de tempo; e) o ritmo de trabalho;

f) o contelido das tarefas.
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