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1. INTRODUGAO

A visdo & um dos mais importantes meios de comunicagdo do homem com o ambiente.
Segundo Anshel (2005), a visdo é a nossa conexao primaria com o mundo.

Segundo a Associagdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT), a luz se define como
uma poténcia radiante que, estimulando o olho humano, produz sensagao visual.

A utilizagdo de fontes de luz adequadas permite criar uma condi¢cdo de iluminancia
apropriada ao trabalho visual a ser realizado, respeitando a salde e proporcionando o conforto
visual (FGL, 2000).

Entretanto, com o aumento da popularidade do uso dos computadores no ambiente de
trabalho, para as mais diversas fung¢des, passou a ser cada vez mais dificil controlar as
condig¢des ideais de iluminagdo, pelo fato de o computador ser uma fonte prépria de luz e
interagir com as demais do ambiente, o que, consequentemente, influenciou a elevagao de
queixas relacionadas a visdo nas consultas médicas (PEREIRA, 2007).

Além disso, o proprio uso excessivo do computador pode comprometer a saude visual e
causar a chamada Sindrome Visual Relacionada a Computadores (SVRC), do inglés
“Computer Vision Syndrome”, cujos sintomas oculares mais frequentes s&do: cansaco, sensagao
de corpo estranho, ardéncia, dor, irritagédo, vermelhidao, ressecamento e turvagado visual (AOA,
2011).

Estima-se que até 90% dos usuérios de computador por mais de trés horas diarias
apresentem algum tipo de sintoma relacionado a CVS (PEREIRA, 2007).

Estudos efetuados por Veitch et al (2008) sugerem que ha relagéo entre as condi¢des de

iluminagéo e o bem-estar e o desempenho visual.

2. OBJETIVOS
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21. Geral
Avaliar a frequéncia de queixas visuais de trabalhadores e verificar as condi¢des de

iluminamento do local de trabalho.

2.2. Especificos

- Descrever o ambiente de trabalho;

- Avaliar a condigéo ergondmica dos postos de trabalho;

- Quantificar o nivel de iluminamento dos postos de trabalho;
- Identificar rebaixamento de acuidade visual;

- Identificar situa¢des de desconforto visual;

- Sugerir recomendagdes para prevenir o desconforto visual.

3. MATERIAIS E METODOS

O estudo teve carater observacional, transversal, envolvendo funcionarios de uma
empresa de saneamento ambiental, dos postos de trabalho de ambientes de escritério que
fazem uso de computador, em um edificio administrativo, situados no municipio de Santo
André/SP.

A amostra foi composta por 31 ocupantes postos de trabalho de ambientes de escritdrio
com profissdo de administragdo de pessoas. Todos preencheram um termo de consentimento

informado quanto a utilizagdo dos dados da pesquisa antes do inicio do estudo.

3.1. Avaliagao do local de trabalho

A coleta de dados foi realizada na empresa, mediante a visita aos locais de trabalho do
escritério. A realizagdo do estudo decorreu em ambientes de escritério, incluindo salas e
espacos abertos. E a coleta de informagdes sera feita por meio de instrumentos de trabalho:

Foi aplicado o checklist para avaliagdo das condi¢gdes ergondmicas em postos de
trabalho informatizados (COUTO, 2007).
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Foi realizada a avaliacdo do nivel de iluminéncia de cada um dos postos de trabalho
com uso do equipamento luximetro calibrado em agosto de 2012. A mediag&o ocorreu em dois
momentos do dia. Os valores foram comparados com a NBR 5413 - ILUMINANCIA DE
INTERIORES, norma brasileira registrada no INMETRO.

3.2. Avaliagao dos trabalhadores

Os participantes responderam a questionario, para caracterizar populagéo alvo, tarefas,
posto de trabalho e colher dados que traduzam a percepgdo dos trabalhadores relativamente
ao conforto visual e aos sinais e sintomas, antecedentes sistémicos pessoais e familiares.

Foram considerados casos de CVS quando apresentassem um ou mais sintomas
oculares especificos verificados, com frequéncia maior ou igual a alternativa “muitas vezes”,
com isso, os resultados ficaram dicotomizados.

A analise estatistica dos dados levantados para se verificar associa¢édo entre CVS e as
variaveis do questionario foram o teste do qui-quadrado e teste exato de Fischer com nivel de
significancia de 5% (p<0,05).

Foi aplicado o teste de acuidade visual para perto (Tabela de Jaeger), com uso de

corregéo oOptica quando presente.
4. CONCLUSAO E RECOMENDAGOES

Uma boa saude ocular melhora a qualidade de vida e produtividade dos trabalhadores.
Niveis de iluminamento adequados ndo garantem por si s6 conforto visual. Embora a
iluminagédo desses postos de trabalho, em sua maioria, atendeu as exigéncias adotadas pela
NBR 5413, foi verificada a prevaléncia de CVS em 45,16% dentre os trabalhadores do estudo.
Sendo que o sintoma ocular mais frequente foi o de fadiga visual. Essa prevaléncia,
certamente, piora a qualidade de vida e diminui a produtividade do trabalhador. Apesar de esta
avaliagao ter sido realizada com uma pequena amostra de trabalhadores foram encontrados,
em grande parte, estdo em conformidade aos descritos pela literatura.

O ambiente de trabalho mostrou-se com boa condigdo ergonémica pelo instrumento
utilizado (checkilist), no resultado geral. Porém, ruim na iluminagdo do ambiente, interacdo e
leiaute.

A acuidade visual de todos os trabalhadores estava dentro do intervalo normal, entao

nao foi possivel concluir se esta poderia gerar casos de CVS.
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Foram detectados situagbes de desconforto visual produzidas pelos reflexos e
ofuscamentos provocados pelas janelas do ambiente e por causa do desconforto térmico
(inexisténcia de ventilagdo adequada ou aclimatagédo) forcando a abertura das janelas que
possuem pelicula escurecedora, modificando assim os niveis de iluminamento local. Foi
verificado também que ocorreram mudancgas de posicdo das mesas de trabalho ndo se
atentando a posigdo das luminarias do projeto inicial, com isso, prejudica-se a distribuicdo da
luz e gera mais sombras e reflexos.

Como néao foi verificada associagdo entre CVS e as variaveis do questionario (sexo,
idade, tempo fungao, ajuste cadeira, conhecimento ergondmico, iluminagdo, uso de 6culos,
pausas, jornada de trabalho) pela analise estatistica dos dados levantados, ressalta-se a
necessidade de estudar outros motivos que levam as pessoas apresentarem uma prevaléncia
alta em uma situacdo de trabalho teoricamente in6cua. Entdo, sugere-se que novos estudos
devem ser realizados em outras populagdes para avaliar o impacto desses e outros fatores na

ocorréncia de CVS.

Outros fatores que nédo foram abordados nesse estudo podem interferir na frequéncia de
queixas dos trabalhadores, como os agentes: temperatura, ruido, umidade do ar e condigbes
ergondmicas do posto de trabalho ndo contempladas pelo checklist usado nesse estudo para a
avaliagao ergonémica, sobretudo a falta de treinamento sobre como realizar ajustes adequados
no posto de trabalho, realizagdes de pausas programadas durante o expediente para o
relaxamento e restabelecimento da musculatura ocular e da dindmica lacrimal evitando a fadiga

visual e “olho seco”; fatores psicossociais do trabalho.
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