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CONCEITO E RELACAO COM A POPULACAO



ERGONOMIA

A palavra “Ergonomia” vem de duas palavras Gregas:
* “ergon’ que significa trabalho,

* “nomos” que significa leis.



ERGONOMIA

« A ergonomia e a ciencia que estuda a interacao do ser humano com as maquinas,
equipamentos, ambientes e sistemas.

* Alem de servir para a producao de objetos mais confortaveis, a ergonomia agora esta a

mostrar-se util tambem para facilitar o dia a dia dos idosos.
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ADAPTACOES ERGONOMICAS



ERGONOMIA

A Ergonomia pode ser aplicada em varios setores de atividade:

* Ergonomia Industrial,

* Ergonomia hospitalar,

* Ergonomia escolar,

* Ergonomia dos transportes,

* Ergonomia dos sistemas informatizados,

e Etc.



ERGONOMIA

« Em todos os setores da Ergonomia e possivel existirem intervencoes ergonomicas para
melhorar significativamente a eficiéncia, produtividade, seguranca e saude nos postos de
trabalho.

* A Ergonomia atua em todas as frentes de qualquer situacao de trabalho ou lazer, desde os
stresses fisicos nas articulacoes, musculos, nervos, tendoes, ossos, etc., ate aos fatores

ambientais que possam afetar a audicao, visao, conforto e principalmente a saude.



ERGONOMIA

« A ergonomia e multidisciplinar, que usa conhecimentos de varias ciéncias, tais como:
anatomia, antropometria, biomecanica fisiologia, psicologia, etc.

* A ergonomia usa os conhecimentos adquiridos das habilidades e capacidades humanas e
estuda as limitacoes dos sistemas, organizacoes, atividades, maquinas, ferramentas, e produtos

de consumo de modo a torna- los mais seguros, eficientes, e confortaveis para uso humano



ERGONOMIA

» As atividades de manutencao, que os tecnicos executam junto dos doentes, relacionam-se
com necessidades de movimentar, posicionar, elevar e transportar.

* Estas tarefas sao efetuadas com dispendio energetico e em carga fisica, dependentes das
circunstancias e caracteristicas antropométricas dos doentes e pessoal operador, quer seja
tecnico, quer seja outro elemento da equipa prestadora de cuidados.

« Considera-se carga demasiado pesada, em operacoes ocasionais, valores superiores a 30 Kg

e, em operacoes frequentes, valores superiores a 20 Kg.



ERGONOMIA

» A necessidade de prevenir o risco de lesoes e uma realidade a que os profissionais terao de
fazer frente. Entre as medidas preventivas, assumem importancia, os aspetos da organizacao do
trabalho, o uso de equipamentos facilitadores, a adocao de tecnicas corretas de movimentacao
e transferencia de doentes.

* O uso de dispositivos de apoio e cada vez mais necessario. Existem no mercado elevadores,
transferes mecanicos e eletricos, macas para banhos. Estes instrumentos ja se encontram

disponiveis em muitas instituicoes de saude.
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ESPACOS EXTERNOS E AMBIENTE URBANO:

« As calcadas devem ser revestidas com material resistente, antiderrapante (aspero), sem
irregularidades, continuo e nao interrompido por degraus ou mudancas abruptas de nivel que
dificultem o transito de pessoas idosas e deficientes.

» Nao se devem revestir as calcadas com placas pre-moldadas com desniveis entre placas ou
com grama nos intervalos, juntas de madeira ou outros materiais, nao nivelados que alterem a
continuidade do piso.

* Em caso de acesso de utentes de cadeiras de rodas o meio-fio (guias) das calcadas deve ser

rebaixado com rampa ligada a faixa de travessia.
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MACANETAS DAS FECHADURAS

* Deve-se preferir as macanetas do tipo alavanca em
funcao de oferecerem uma melhor pega, esta deve ser

instalada a uma altura minima de 0,90m e no maximo

[,10m.
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INTERRUPTORES

- Os interruptores devem estar localizados entre 0,90 e |,10m do piso e de 0,15 a 0,45
no maximo de distancia horizontal das portas para facilitar o acesso e localizacao. Da-se
preferencia aos reluzentes ou iluminados, para facilitar a visualizacao noturna.

TOMADAS

* As tomadas devem situar-se a uma altura em relacao ao piso de no minimo 0,45cm e no
maximo |,10m. Dispor em quantidade suficiente e localizacao adequada para evitar o uso
de extensoes eletricas o que evitara o uso de extensoes. O uso da extensao eletrica e
um fator que contribui para que o idoso sofra quedas no interior das residencias,
principalmente no periodo noturno que podem tropecar.
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VENTILACAO

- Os ambientes devem ter ventilacao natural suficientemente
agradavel, por meio de janelas com sistema de abertura
sempre para dentro ou de correr, o seu tamanho deve seguir
o desejo dos proprletarlos e do projeto arqmtetonlco
Seguindo as normas tecnicas a area de iluminacao deve ser de
1/10 da area de piso para ambientes de permanencia
prolongada, como salas e dormitorios, e de 1/7 da area de
piso para ambientes transitorios, como casas de banho e
cozinhas.




