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RESUMO

O presente trabalho objetivou avaliar as questdes que envolvem os riscos ergondmicos a que os profissionais
da odontologia estdo expostos, tendo em vista que muitos profissionais de odontologia recorrem a
tratamentos fisioterapéuticos a fim de tratar as dores recorrentes de posturas desconfortaveis que sdo
necessarias para a realizacao de procedimentos durante o periodo de trabalho. A partir disso, foi elaborada
uma andlise com foco na ergonomia do produto das cadeiras odontoldgicas levando em consideracdo dores
osteomusculares citadas por profissionais da area. As técnicas de andlise ergonémica utilizadas foram o
Questionario Nérdico, a Escala de Borg e as Heuristicas de Nielsen. A analise dos dados do Questionério
Nordico e da Escala de Borg mostraram que onde mais frequentemente ocorrem dores nos profissionais
dentistas sdo no pescogo, ombros e coluna lombar. Durante as Heuristicas de Nielsen, também foram
identificados pontos de melhoria de usabilidade. Ao fim da pesquisa foram propostas melhorias para o0s
futuros modelos de cadeiras odontoldgicas, e concluiu-se que a odontologia possui um amplo campo de
atuacdo para profissionais ergonomistas.

Palavras-chave: Cadeira odontoldgica, Doencas Ocupacionais, Ergonomia do Produto, Escala de Borg,
Heuristicas de Nielsen, Questionario Noérdico.

1 INTRODUCAO

A relacéo do ser humano com a realizacdo de trabalho causa um desgaste ao homem, seja de forma
cognitiva ou fisica. Ergonomia € o estudo das relagdes entre homem e maquina que visa aprimorar a
seguranca e eficiéncia de modo que ambos interajam da melhor maneira possivel. Disturbios
osteomusculares e lesdes de esforco estdo associados ao desgaste da realizacdo do trabalho, a repeticéo de
movimentos e a demanda muscular dos profissionais.

Segundo Graca et al* (2006, apud NANTES, 2016, p.2), a prevaléncia de dor musculo-esquelética
atinge 62% da populagdo, mas nos odontologistas esse percentual chega a marca de 93%. De acordo com
Filho e Ribeiro (2007, p.14), a odontologia foi considerada a segunda ocupagdo mais estressante por estudos
realizados nos Estados Unidos na década de 1990.

1GRACA, C.C.; ARAUJO, T. M.; SILVA, C. E. P. Fatores associados a prevaléncia de dor mdsculo esquelética auto-referida
em cirurgides-dentistas. Rev ABO Nac. 14, 4, 225-31, 2006.
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Os profissionais na area odontoldgica estdo expostos a um grupo de riscos ocupacionais, entre eles
0 risco ergondmico, evidenciado, muitas vezes na postura incorreta, agdes repetitivas e ritmo excessivo dos
profissionais (LESSA et al, 2010). Além disso, as atividades de trabalho dos dentistas exigem, com
frequéncia, que o profissional se mantenha em posi¢des desconfortaveis enquanto realiza procedimentos no
paciente. VVé-se, portanto, a necessidade de estudar e propor melhorias na forma de trabalho atual dos
dentistas, buscando a melhoria da qualidade de vida dos profissionais da area, evitando assim com que 0
exercicio de sua profissao afete sua salde.

No presente estudo, busca-se fazer uma analise sobre a cadeira odontoldgica, tentando entender
como ela dita a postura de trabalho do odontologista, e portanto seu conforto e salde, assim como propor
possiveis melhorias a serem implantadas nos proximos modelos. Para esse estudo seré analisada a cadeira
SLD Dabi Atlante.

2 MATERIAIS E METODOS

As técnicas de anélise ergondmica podem ser diretas — registro das atividades por longo periodo em
video, tratando os dados posteriormente, observacdo ou indiretas — aplicando questionarios abertos ou
fechados, entrevistas, check-lists, tabelas de avaliacdo. As técnicas tem como objetivo identificar problemas

ergondmicos na execucdo do trabalho, buscando assim contribuir com a satde e conforto do trabalhador.

2.1 QUESTIONARIO NORDICO

Segundo Kuorinka et al? (1987, apud Le&o, 2013, p.11), o Standardised Nordic Questionaire for the
Analysis of Musculoskeletal Symptoms (Questionario Nordico de Sintomas Osteomusculares — QNSO) foi
desenvolvido com a proposta de mensurar os sintomas osteomusculares mais frequentes no sistema
ocupacional.

O QNSO pode ser avaliado de trés formas diferentes: uma forma geral (compreendendo todas as
areas do corpo), as outras duas correspondem a avalia¢fes especificas para a regido lombar e pescoco e
ombros. Essa técnica consiste em um esquema do corpo humano dividido em nove partes, em que 0
analisado escolhe entre alternativas de “sim” ou “ndo” baseado na ocorréncia de sintomas nas areas
anatdmicas apresentadas (BORMIO et al 2011, p.58). Ainda segundo Bormio et al (op. cit, p.58), “o
respondente deve relatar a ocorréncia dos sintomas considerando 0s doze meses e 0s sete dias precedentes

a entrevista, bem como relatar a ocorréncia de afastamento das atividades rotineiras no ultimo ano” .

2 KUORINKA, B. Jonsson; KILBOM, A.; VINTERBERG, H.; BIERING-SORENSEN, F.; ANDERSSON, G.; JORGENSEN,
K. Standardised Nordic questionnaires for the analysis of musculoskeletal symptoms, Applied Ergonomics 1987, 18.3,233-237.
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Figura 1: Questionario para levantamento de problemas osteomusculares. Fonte: Lida, Itiro, Ergonomia e Projeto e Producéo.

(2018, p.88).
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2.2 ESCALA DE BORG

A Escala de Borg foi desenvolvida por Gunnar Borg, um fisiologista sueco, em 1970, com o objetivo
de classificar a percepc¢do subjetiva do esforco. Nesse sentido, a Escala de Borg € utilizada de modo que o
trabalhador avaliado aponte sua percepcao de esforco ou desconforto em relacdo as suas atividades (LIDA,
2018, p.86).

A técnica forma uma tabela com intensidades que variam de 0 a 10, conforme a figura abaixo:

Tabela 1. Escala de Borg. Fonte: KELEN, C.; UNIPE, C.; BRASIL, F. C. M. P. B, Avaliacdo ergondmica do trabalhador rural:
enfoque nos riscos laborais associados a carga fisica. (2011, p.104).

ESCALA DE BORG
Legenda

0 - absolutamente sem dor
1- discreta dor

2 - apenas perceptivel

3 - dor muito perceptivel
4 - dor levissima

5 - dor leve

6 - dor quase intensa

7 - dor intensa

8 - dor pouco suportavel
9 - dor quase insuportavel
10 - dor maxima
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2.3 HEURISTICAS DE NIELSEN

As Heuristicas de Nielsen foram desenvolvidas em 1990 por Jakob Nielsen e Rolf Molich e
publicadas no artigo “Improving a human-computer dialogue, Communications of the ACM 33”. Em 1994
Jakob Nielsen refinou as heuristicas anteriormente publicadas com base em uma andlise fatorial de 249
problemas de usabilidade, resultando num conjunto de heuristicas com o maior poder explicativo possivel.
Esse conjunto de heuristicas revisadas continua inalterado até hoje (NIELSEN, 2020). “Quando algo se
mantém verdadeiro por 26 anos, isso provavelmente vai se aplicar também as futuras geracdes de interfaces
de usuérios” (NIELSEN, 2020, tradugdo nossa).

As 10 heuristicas de Nielsen sdo: Visibilidade do status do sistema; Compatibilidade entre o sistema
e o mundo real; Controle e liberdade para o usuario; Consisténcia e padronizacdo; Prevencdo de erros;
Reconhecimento em vez de memorizacédo; Eficiéncia e flexibilidade de uso; Estética e design minimalista;

Ajudar os usuarios a reconhecerem, diagnosticarem e recuperarem-se de erros; Ajuda e documentacéo.

Figura 2: 10 heuristicas de usabilidade.

00 © 0 °o

Fonte: Nielsen, J. (1994b). Heuristic evaluation. In Nielsen, J., and Mack, R.L. (Eds.), Usability Inspection Methods, John Wiley
& Sons, New York, NY.

2.4 APLICAGAO DAS TECNICAS DE ANALISE ERGONOMICA

Para a realizagdo do Questionario Nordico foram coletadas de uma amostra de profissionais
odontoldgicos respostas que, como descrito no contexto do QNSO, responderao a “sim” ou “nao” para relato
de dores e sintomas osteomusculares dos ultimos 12 meses.

A aplicacdo da Escala de Borg usou como base o método utilizado no artigo “Avaliagdo ergondmica
do trabalhador rural: enfoque nos riscos laborais associados a carga fisica” (2011), que consiste em pedir ao

trabalhador que classifique o nivel de sua dor, com base na escala, apds o periodo de trabalho.
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Além disso, foram analisadas como as heuristicas de Nielsen ja sdo aplicadas na cadeira
odontolégica do modelo SLD Dabi Atlante, e como elas podem contribuir com possiveis melhorias de
usabilidade nos futuros modelos. E importante ressaltar que as heuristicas de Nielsen foram criadas para
interfaces digitais, portanto nem todas terdo aplicagdo em um objeto analégico como uma cadeira
odontoldgica. “Heuristicas sdo 10 principios gerais para o design. Eles sdo chamados de 'heuristicas' porque

sdo regras basicas e ndo diretrizes especificas de usabilidade” (NIELSEN, 2020).

3 RESULTADOS E CONCLUSOES
3.1 RESULTADOS DO QUESTIONARIO NORDICO
O Questionario Nordico foi realizado seguindo uma analise feita com oito profissionais da
odontologia, permitindo uma avaliacdo simplificada das dores osteomusculares. Para validar esses dados
foi aplicado um formulario do Google, dividido em dez se¢des contendo as informacgoes a serem analisadas.
Inicialmente a pesquisa apontou que 100% dos entrevistados séo destros, sendo cinco pessoas que
compuseram a amostra do género feminino e trés do género masculino. A partir disso, a pesquisa foi
realizada seguindo 0 mesmo padrdo para todos.
Para a analise da frequéncia de problemas nos Gltimos 7 dias, percebeu-se uma pequena diferenca
em que os resultados variam de 0% até 25%, como pode ser visto no grafico 1. A maior incidéncia de
sintomas osteomusculares também foi na regido dos punhos, méos e dedos, seguida da coluna dorsal e

joelhos. Sendo que, ndo houve nenhum relato de dores no pescoco, cotovelos ou tornozelos e pé.

GRAFICO 1. Resultados da pesquisa - Dores nos Gltimos 7 dias.
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Para a analise da frequéncia de problemas nos ultimos 12, percebeu-se uma pequena diferenga em

que os resultados variam de 0% ate 37,5%, como pode ser visto no grafico 2. A maior incidéncia de sintomas

osteomusculares foi na regido dos ombros seguida da coluna lombar.




IV SEVEN INTERNACIONAL
MULTIDISCIPLINARY CONGRESS

GRAFICO 2. Resultados da pesquisa - Dores nos Gltimos 12 meses.
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Para a andlise da frequéncia de afastamento no trabalho devido a algum problema osteomuscular nos
Gltimos 12, os resultados variaram de 0% até 12,5%, como pode ser visto no grafico 3. Sendo que, a maior

queixa foi de dores no pesco¢o, ombros e joelhos.

GRAFICO 3. Resultados da pesquisa - Afastamentos.
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Por fim, foi relatado nesse estudo como observacao pelos entrevistados que a préatica de exercicios

fisicos junto a terapias corporais ajudam na prevencao e tratamento de dores osteomusculares.

3.2 RESULTADOS DA ESCALA DE BORG

Ap0s finalizado um periodo de um dia de trabalho, foi pedido a um dos profissionais dentistas que
participou do Questionario Nordico que relatasse, com base na Escala de Borg (Tabela 1), o seu nivel de
dor e o local. O profissional em questdo possui 60 anos e ndo tem nenhuma deficiéncia fisica. A dor relatada

foi de nivel 3 (muito perceptivel) no pescoco e de nivel 1 (discreta dor) na regido da coluna lombar.
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3.3 RESULTADOS DAS HEURISTICAS DE NIELSEN
A cadeira odontologica SLD Dabi Atlante oferece botdes de controle que servem para movimentar

verticalmente a cadeira, mudar a inclinacéo de encosto e voltar para a posi¢éo padrao.

F%a 3: Cadeira odontol6gica SLD Dabi Atlante.

V« | aiaf
'~ jmé R r .

12 Heuristica: A visibilidade do status do sistema, que é voltada para o feedback do usuario em
relacdo as acOes que ele toma, é bem aplicada, pois oferece sinalizacdo visual e sonora quando a cadeira
esta realizando algum dos movimentos acionados por comandos.

22 Heuristica: A correspondéncia entre o sistema e 0 mundo real ndo se aplica nesse caso, por ser
um objeto analdgico.

3% Heuristica: Em relacdo ao controle e liberdade do usuario a cadeira funciona bem, pois permite
diferentes movimentacdes, possibilitando com que o usuério controle livremente até onde a articulagéo dela
permite. Como ela se move devagar, caso o usuario aperte algum botéo errado, o progresso da posicao para
a qual ele esta fazendo o ajuste ndo é muito comprometido. Além dos movimentos da cadeira, 0 encosto da

cabeca tem movimentos proprios, podendo ser ajustado melhor ao paciente e a posi¢éo que ele precisa ficar.

Figura 4: Representacdo da maxima inclinag&o.
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42 Heuristica: a heuristica de consisténcia e padrfes ndo se aplica, pois ndo ha simbolos ou palavras
Inscritos na cadeira.

52 Heuristica: a heuristica de prevencao de erros € muito bem aplicada, porque a cadeira permite
grande liberdade de movimento, porém limita até onde esses movimentos podem ir. Isso garante com que 0
usuario ndo danifique a cadeira, machuque o paciente ou deixe-o cair. Na base da cadeira ha um botdo que

funciona como um pedal para parada de emergéncia.

62 Heuristica: A heuristica de reconhecimento ao invés de memdria ndo foi bem aplicada, pois o0s
botdes ndo tém nenhuma identificacdo das funcdes, obrigando o usuario a memorizar as a¢oes exercidas por

cada um deles.

Figura 6: Botdes de controle da cadeira odontolégica
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72 Heuristica: A heuristica de flexibilidade e eficiéncia de uso ndo se aplica, pois ndo ha nenhum
tipo de personalizacdo do uso dos botdes pelo usuario, como movimentar de forma mais rapida para o
profissional j& experiente, por exemplo.

82 Heuristica: A heuristica de estética e design minimalista ndo se aplica porque ndo hé interface,
ndo havendo assim elemento visual que cause distracdo desnecessaria.

92 Heuristica: N&o foram identificadas formas de aplicacdo da heuristica de recuperacdo diante de
erros.

102 Heuristica: Com relacao a ajuda e documentacdo, a cadeira conta com um manual de instrucées
pequeno, sendo portanto inseguro, pois um profissional dentista utiliza a mesma cadeira odontolégica por
muitos anos, o que pode levar a perda do manual. Tal perda ocorreu com o profissional dono da cadeira

utilizada para a analise heuristica.

3.4 CONCLUSAO DOS RESULTADOS E PROPOSIQAO DE MELHORIAS

Ap0s a aplicacdo do Questionario Nordico e da escala de Borg, concluiu-se que as regides onde mais
frequentemente ocorrem dores nos profissionais dentistas sdo 0 pesco¢o, ombros e coluna lombar, portanto
sd0 essas as areas que devem receber mais atencdo nas futuras mudancas do ambiente de trabalho
odontolégico. Saliba, Machado e Garbin (2021, p.97) confirmam isso ao afirmar que “[...] existe entre os
profissionais da Odontologia uma grande prevaléncia de distdrbios relacionados com a pratica da profisséo,
principalmente dores nas costas € no pescogo”.

Uma proposta de mudanca focada na cadeira odontoldgica que pode reduzir essas dores é a de haver
comandos de movimentacao de giro da cadeira, para que o paciente fique alguns graus virado em direcao
ao dentista, fazendo assim com que o profissional curve menos o corpo em dire¢éo ao paciente. E importante
que esse giro seja calculado de forma que o paciente ndo fiqgue em perigo de cair, talvez para isso

aumentando a protecdo lateral da cadeira.

Figura 7: Representagdo feita em software. Cadeira odontolégica com giro de 10°.




IV SEVEN INTERNACIONAL
MULTIDISCIPLINARY CONGRESS

Ap0s a aplicacdo das heuristicas de Nielsen, foram vistos pontos de melhora nos futuros modelos de
cadeiras odontoldgicas. Uma melhora clara e facil de se executar se baseia na 62 Heuristica, onde os botdes
de controle da cadeira deveriam apresentar imagens que ilustram suas agdes, evitando assim a necessidade
de memorizacdo do usuario.

Outra melhoria possivel identificada durante a analise se baseia na 10% Heuristica, em que o
profissional dono da cadeira deveria conseguir acessar o manual de instrugdes sempre. Buscando evitar o
manual fisico como unico meio de informagdes (afinal, esse pode ser perdido), recomenda-se a insercao de
um QR Code, ou outra ferramenta do género, em um ponto discreto da cadeira, que ao ser escaneado leve a

um manual de instrugdes online.

3.5 CONCLUSAO GERAL

Além dos diversos riscos ergondmicos e mecanicos na profissdo do dentista, alguns deles abordados
no presente trabalho, Lopez e Lessa (2010, p.6) ressaltam que tal profissional também esta exposto a riscos
fisicos, quimicos, e principalmente biolégicos. Tal constatagdo demonstra 0 quanto a ergonomia e a
engenharia de seguranca do trabalho podem atuar na odontologia para tornar o exercicio dessa profissao

mais seguro e sauddvel. Afinal, segundo Saliba, Machado e Garbin (2021, p.97), “ainda sdo escassoS 0S

estudos sobre a ergonomia aplicada a Odontologia [...]”.
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