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Abstract

This project is an ergonomic intervention in a kitchen for old people, were they
will be able to execute their activities without other people’s help, providing then with
more comfort and security. It was used an ergonomic methodology comprising an
ergonomic appreciation and diagnosis.

On the ergonomic appreciation it was possible to observe many problems
concerning the activities performed in the kitchen. Old people are wvulnerable to
accidents, since direction sense, vision, tact, hearing and smelling decrease with age.
Physical abilities become limited hearing the execution of common tastes more
difficult.

On the ergonomic diagnosis, in order to verify and analyze the statements
above, we used systematical observation, behavior registration, questionnaires,
verbalization, structured interview and videos.
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1. Introducéo

Com a industrializagdo e a modernizagdo brasileira, observa-se um aumento na expectativa
de vida das pessoas. Ficando evidente a necessidade de projetar pensando na populacdo mais
velha

Sabe-se que 0 idoso passa a maior parte do tempo dentro de casa, precisando da gjuda de
outras pessoas para realizacdo de suas atividades diarias e também é dentro de casa onde a
maioria dos acidentes sdo registrados, principalmente na cozinha. Por isto buscou-se suprir as
necessidades dos idosos, comparando dados e informagdes, encontrando-se solucdes para estes
problemas.
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2. Fluxograma funcional agéo-decisio
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3. Modelagem comunicacional do sistema

COZINHA IDOSO

FONTE DE INFORMAGCAQ SISTEMAS HUMANOS ENVOLVIDOS

- Visdo: para enxergar a disposigdo dos
equipamentos na cozinha,

- Olfato: destingue um produto do outro, identifica
se ha gés escapando ou se a comida est4 queimando;
- Audigio: identifica se a agua estd aberta, se algum

- Sinais vizuais: disposigdo dos equipamentos.
- Sinais olfativos: cheiro de gas; cheiro de
produtos comida.

- Sinais sonoros: barulho da dgua e dos

CANAIS DE
TRANSMISSAO

ele?rotliomés.ticos. equipamento esta ligado ou alerta para algo;
- Sm_als tateis: temperatura da agua, panela e - Tato: percepgo da temperatura da dgua, panela ou
comida. estado do alimento;

- Fala: pede socorro em horas de emergéncia ou
pede auxilio.

TRANSMISSOES ACIONAMENTOS NEURONIOS
- carregar alimentos e S —
COMANDOS ATIVADOS equipamentos RESPOSTAS HUMANAS
- Registro d"gua - desmontar utensilios
- Puxadores das gavetas e armarios ) le xar gav,et_a - Postura
- Maganeta da porta - dbnir armario d - Deslocamento
- Tomadas dos eletrodomésticos - conectar naNtoma a - Palavras
- Interruptores i ?‘pertar botlohe s - Visualiza
- Filtro - ligar aparelhos - Toca
- Lixeira - deshga[r aparelh]os - cheira
- Telefone - abre a dgua e gés
- Fogio - abre recipientes
- Fomos - pega utensilios
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4. Problematizacéo ilustrada

Foto 01 - Armério baixo, fora Foto 02 - Armério alto, forado
do campo acional do idoso. campo acional do idoso, ela

utiliza um banco pata poder

alcancalo.

5. Referencial tedrico

Este referencial tedrico reline textos que indicam como plangjar corretamente uma
cozinhae quais as principais dificuldades fisicas do idoso.

Neufert Neuff em seu livro Casa.Apartamento.Jardim, projetar com conhecimento.
construir corretamente de 1999, diz que:
- Dentro da moradia, a cozinha € um lugar de trabalho e ao mesmo tempo de permanéncia da
dona de casa por muitas horas. Freqlientemente € ponto de encontro da familia, quando estiver
anexo um lugar para comer ou tomar pequenas refeicoes.
- Para sua instalagdo deve-se observar: economizar circulagdo, possibilitar fluéncia na execucéo
dos trabal hos, suficiente liberdade de movimento, diminuir trabalhos executados em pé, posicéo
corporal favoravel, adaptacdo das aturas dos planos de trabalho ao tamanho do corpo. Para que
haja um funcionamento da cozinha sem problemas, € necessario que cada lugar de trabalho segja
planejado raciona mente.
- Para a instalagdo observar: Caminhos curtos, linha de trabalho fluente, suficiente espaco de
movimentacdo, trabalhar pouco em pé. Um pequeno canto para sentar apresenta sempre
vantagens. Posicdo corpora favoravel através da altura dos planos de trabalho em proporcéo
com as medidas do corpo. Equipamentos de cozinha e mobiliario sdo produzidos de forma que
podem ser colocados diretamente lado a lado e a sequéncia de trabalho sgja garantida. Em
cozinhas pequenas utilizar ladrilhos claros, assim como paredes e tetos pintados de cores claras;
proporcionam atmosfera luminosa.
- Para o0 plangjamento da cozinha considerar: tamanho da familia/ nimero de pessoas na casa,
destros ou canhotos, altura da dona de casa/ ou homem, altura desejadas dos importantes planos
de trabalho, podendo ser equilibradas pela altura das bases do mobiliario. Em pé trabalhar com o
corpo ereto e ndo curvado. Para garantir-se um trabalho 16gico e eficiente devem se localizar
armérios, bancadas de trabalho e equipamentos segundo uma correta seqiiéncia. Em constructes
existentes observar instalagdes e ligaches para gés, agua e energia elétrica.
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Itiro lida no livro Ergonomia Projeto e Producdo reforca a importancia de um
plangjamento racional da cozinha e descreve as principais deficiéncias que surgem com a idade.
O autor diz que outro problema importante € o do arranjo fisico ou do “layout” da cozinha. O
bom senso indica que, aquel as pegas entre as quais ha um fluxo maior de movimentos, devem ser
colocados proximas entre si. Diversos estudos sobre a freqiiéncia dos movimentos demonstram
gue ela € maior entre bancada-pia e bancada-fogao e menor entre bancada-geladeira e bancada-
armérios. Como se vé a bancada funciona sempre como um centro irrigador desses movimentos.
Portanto, no projeto do “ layout” da cozinha, o0 elemento mais importante de estudo é a bancada,
a0 lado da qual deve ser colocada a pia e o fogdo, enquanto as posi¢des da geladeira e armérios
sdo mais flexiveis, emboraisto dependa do tipo de familia e de seus habitos alimentares.

O autor ainda afirma que:

- As pessoas sentem maior conforto térmico entre as temperaturas efetivas de 20 e 24°C e
umidade relativas de 40 a 60%, e em geral, as mulheres, por terem menor circulacdo periféricae
as pessoas idosas, devido ao baixo metabolismo, preferem a temperatura ligeiramente mais
elevada que os homens.

- Os acidentes domésticos sdo relativamente mais numerosos do que aqueles que ocorrem no
trabalho ou no tré&fego. Essa incidéncia relativamente dos acidentes domeésticos é devido,
provavelmente, a grande variabilidade do trabalho doméstico, usando diversos tipos de
ferramentas, instrumentos e maguinas, quase sempre operadas por pessoas sem treinamento, ao
contrario do que ocorre com o motoristas e operdrios industriais. Além disso grande partes dos
acidentes no lar s&o as criangas de 0 a4 anos de idade, e pessoas idosas com mais de 60 anos.

- O projeto de objetos domésticos merece especia atencdo, pois 0S mMesmos estdo
freglientemente sujeitos ao uso ndo-funcional ou por pessoas ndo habilitadas. Como os acidentes
decorrem da interacdo do produto e da pessoa com 0 ambiente, eles podem ser evitados ou
reduzidos se o produto e o ambiente forem mais seguros. Os acidentes mais freglentes
envolvendo a manipul agcdo de objetos perigosos, referem-se a queimaduras e cortes.

- A estatura das pessoas comega a diminuir gradativamente depois dos 50 anos. Os homens
perdem 3 cm até o0s 80 anos, e as mulheres, 2,5 cm. Contudo as maiores influéncias ocorrem nos
dados de antropometria dindmica. H4 uma reducdo dos alcances e da flexibilidade,
especialmente dos bracos. Dessa forma, para o uso de dados antropométricos tabelados, é
necessario fazer certas reducdes quando se tratar de pessoas idosas. A forca muscular comega a
declinar significamente ap6s os 40 anos.

- Aos 50 anos, as mulheres conseguem exercer aproximadamente a metade da forca dos homens
de mesmaidade. Contudo, esse declinio ndo ocorre uniformemente em todas as partes do corpo.
Os bragos e as méos séo menos af etadas pela idade do que o tronco e as pernas.

- Com aidade, os movimentos se tornam mais lentos. Os tempos de reacéo para uma pessoa de
60 anos sdo 20% maiores do que um jovem de 20 anos, e essa diferenca tende a crescer em
tarefas mais complexas, que exijam capacidade de discriminagdo entre véarios estimulos
diferentes.

- A visdo vai perdendo gradativamente a sua eficiéncia a partir dos 20 anos. H4 um decréscimo
da acuidade visual, capacidade de acomodagao, adaptacdo ao escuro e visao das cores.

- A perda de audicdo ocorre sobretudo em sons agudos. 1sso faz com que as pessoas idosas
tenham dificuldade de entender afala.

- Ha pouca reducéo na memaria de curta duragdo, mas ainformagao passa a ser retida por menos
tempo, e as informagdes armazenadas temporariamente sdo facilmente perturbadas. O problema
Se agrava com a pessoas muito velhas, que podem esguecer o0 objetivo da acdo em plena fase de
execucao da mesma. Com a reducéo de sua capacidade de receber e processar informagoes,
surge umatendéncia de estreitar o campo de interesse e ignorar certos eventos.
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A Pediatra Mariana Monteiro, durante uma discussao no 57° Curso Nestlé de Atualizacdo
em Pediatria afirma que na terceira idade é comum acontecerem alguns acidentes domésticos,
como guedas e queimaduras devido a um déficit visual, ou seja, a diminuicéo da capacidade de
visdo, alimitacdo ortopédica, causada pela osteoporose deixa a pessoa mais suscetivel a quedas,
jando existe tanta destreza.

6. Registro de comportamento

Armario
WA @
Fora do \\i //
posto Geladeira

Bancada
t\
[/ R\‘ Despensa
Armario
Baixo

Gréfico 1 - CartaDe/Para

7. Quadro de assuncéo postural

.

Foto 01 - Armério baixo, fora Foto 02 - Armério alto, forado
do campo aciona do idoso. campo aciona do idoso.

8. Andlise dos questonarios

O questionario foi aplicado a pessoas com idade entre 65 e 80 anos, predominantemente
do sexo feminino, com atura variando entre 1,50 e 1,70m, porém chegando a 1,83m. As pessoas
tinham peso entre 55 e 85 Kg, porém a maioria apresentou peso entre 70 e 75 Kg. Ao comparar
0S pesos com as aturas, pode-se constatar que algumas pessoas estdo acima do peso
recomendavel.
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62% das pessoas responderam que costumam cozinhar, porém passam menos de 3 horas
na cozinha por dia. Constatou-se também que as cozinhas ndo atendem totamente as
necessidades do usuario, mesmo respondendo que a cozinha era muito boa havia alguma
reclamacdo ou uma sugestao de melhora a fazer. As principais reclamacoes estdo relacionadas a
altura dos armarios que quase sempre estao acima ou abaixo do envoltério aciona do idoso, ao
calor e ao tamanho da cozinha.

Quando perguntados sobre a tarefa que menos gostavam de redlizar dentro da cozinha,
estavam em primeiro lugar; lavar pratos e panelas, depois vinha fazer faxina e por Ultimo
cozinhar. O que indica que muitos gostam de cozinhar, embora o ambiente ndo favoreca a
realizagdo das tarefas.

Com o questionario também descobrimos quais os eletrodomésticos que geram maior
nimero de davidas tanto na hora da montagem como na hora da utilizacdo. Os mais citados
foram: batedeira, cafeteira e centrifuga. E os eletrodomésticos menos utilizados, séo o
multiprocessador, a batedeira e o forno de microondas. O qual comprova a necessidade de
projetar aparelhos de fécil manuzeio de indicagOes claras e faceis de serem entendidas. Quanto
aos problemas de salide, 100% possuiam problema de visdo, 9% osteoporose, 26% reumatismo e
13% falta de memoria.

9. Diagndstico ergonémico

se queixam do calor dentro da
cozinha, sendo que 19%
disseram que suas cozinhas
s80 sempre quentes e 43%
quente em diade calor ou
guando o forno estaligado

Classe de Zonas Problemas Exigénciase Avaliagéo e opiniGes dos Recomendactes
constrangimentos da tarefa | operadores
Zona Acidentaria
- pega-panelas Fatade um pega-panelas | Carrega objetos quentes Responde que sempre utilizao | Pendurar o pega-panelas ao
perto do fogéo pega-panelas, porém utilizao | lado do fogédo
pano de pratos
Zona Fisico-Ambiental
- ventilagdo
Pouca ventilagdo Sente calor 28% das pessoas entrevistadas | Aumentar os vaos de

ventilagdo einstalar
circulados de ar nacozinha

Zona Interfacial

- gavetas, prateleiras,
armarios, fogdo elava
louca

Ficam fora do envoltério
aciona

Assume postura inadegquada,
extensdo do pescogo,

hiperextensdo dos membros
superiores, flexdo detronco

22% dos idosos responderam
gue 0s armarios sdo muito
atos

Coloca-los dentro do
envoltério aciona

Zona Instrumental

- eletrodomésticos Impossibilidade ou Desisténciana horada 26% tem dificuldade de Equipamentos de facil
dificuldade de montagem | utilizag&o ou quebrado utilizar acentrifuga, 17% a montagem e utilizagdo
ou utilizacdo eletrodoméstico cafeteira, 8% oforno de

microondas,8% a batedeira

Zona Informacional

- sindizagdo
Sinalizacdo deficiente Utilizacdo incorretados Foram observadosbilhetese | Melhorar a comunicacéo

equipamentose indicagbes por todaacozinha | visua
eletrodomésticos colocados pelo préprio usuério

Zona de

Acessibilidade

- apoios Faltade apoio adequado | Se apoiaem lugares Apoiam-se nas bancadas Apoios adequados

improprios, assumindo
posturasinadequadas

Zona Espacial-

Arquitetural

- equipamentos Mé organizagdo e V &rios deslocamentos 30% reclamam dama Melhorar a organizagdo
distribuicdo dos organizag&o dos equipamentos | dos eguipamentose
equipamentos emobilidrios mobiliérios, diminuindo o

ndmero de deslocamentos




Péagina Principal 26

10. Conclusao

Ao final da diagnose ergondmica pode se afirmar que os principais problemas de uma
cozinha sdo: afata de uma ventilagéo adequada, méa disposicdo dos equipamentos e mobiliérios,
falta de comunicagdo visual adequada, equipamentos de dificil manuzeio e falta de apoio
adequado.

Considerando que a temperatura efetiva ideal para um conforto térmico deve esta entre
20°C e 24°C, as cozinhas observadas tinham temperaturas bem acima do recomendavel,
chegando a mais de 30°C, ficando evidente que a ventilacdo de ar era deficitéria. Outro problema
surgia na hora de pegarem utensilios nos armérios, ou estes eram muito altos ou muito baixos,
muitas vezes tendo que se apoiar na bancada ou utilizando bancos para alcanca-los. Além disto a
ma organi zagao dos equipamentos obriga o usuério a fazer inimeros deslocamentos para realizar
as tarefas. Se houvesse uma priorizacéo, por uso, na hora do planejamento da cozinha isto ndo
aconteceria

Equipamentos de dificil manuzeio e com indicagdes deficitéarias fazem com que o usuario
tenha dificuldade na hora de manuzea-los, pois a visdo do idoso € deficiente e ele ndo consegue
se lembrar como utiliza-los, umaindicacdo que ficasse vizivel e de encaixe f&cil, faria com que
ele utilizasse mais 0 aparelho e ndo corresse o risco de acidente ou quebra do equipamento.

Tendo todos estes problemas diagnosticados, fica evidente a necessidade de um projeto
correto e devidamente adaptado ao idoso.
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Resumo

Este trabalho consiste em uma intervencdo ergonomizadora em cozinha para idosos
onde estes possam executar tarefas sem auxilio de outras pessoas além de fornecer a
eles um maior conforto e seguranga. Foi utilizada a metodologia ergonémica com
abordagem sistémica realizando uma a apreciacdo e diagnose ergondmica.

Na Apreciacdo Ergondmica, foi possivel observar os varios problemas presentes nas
atividades realizadas dentro da cozinha. Os idosos estdo vulneravels a acidentes,
visto que com a idade o0 senso de direcdo, visdo, tato, audicdo e olfato tendem a
declinar. As habilidades fisicas ficam limitadas, tornando mais dificil a execucéo das
tarefas.

Na Diagnose Ergondmica, com o intuito de comprovar e analisar as predi¢cdes acima
utilizamos observacdes sistematicas, registro de comportamento, questionario,
verbalizagéo, entrevista estruturada e filmagem.

Como registro de comportamento utilizamos a carta De/Para onde percebeu-se que
era preciso registrar também o tempo que ela permanece de pé em frente a bancada.

Palavras Chave
Envelhecimento - 1doso — Cozinha - Ergondmico
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