@\

UEPB
UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM
CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

JESSIKA EMANUELA BATISTA VIANA

CONTEXTO LABORAL: PERFIL E RISCOS A SAUDE DE DOCENTES
UNIVERSITARIOS

CAMPINA GRANDE
2016



E expressamente proibida a comercializacéo deste documento, tanto na forma impressa como eletrénica.
Sua reproducéo total ou parcial é permitida exclusivamente para fins académicos e cientificos, desde que na
reproducéo figure a identificacdo do autor, titulo, instituicéo e ano da dissertacao.

V614a Viana, Jessika Emanuela Batista.
Contexto laboral [manuscrito] : perfil e riscos a salde de
docentes universitarios / Jessika Emanuela Batista Viana. - 2016.
25p.

Digitado.

Trabalho de Concluséo de Curso (Graduacéo em
Enfermagem) - Universidade Estadual da Paraiba, Centro de
Ciéncias Biologicas e da Saude, 2016.

"Orientacao: Profa. Dra. Clésia Oliveira Pachu, Departamento
de Enfermagem”.

1. Docentes. 2. Saude do trabalhador. 3. Risco de
adoecimento. 4. Contexto de trabalho. |. Titulo.

21.ed. CDD 363.11




JESSIKA EMANUELA BATISTA VIANA

CONTEXTO LABORAL: PERFIL E RISCOS A SAUDE DE DOCENTES
UNIVERSITARIOS

Artigo ao Programa de Graduagio em
Enfermagem da Universidade Estadual da
Paraiba, como requisito a obtengédo do titulo de
bacharel em Enfermagem .

Orientadora: Dr* Clésia de Oliveira Pacht

Aprovada em:2_3/ ﬂ/ fol{é :

/

| BANCAEXAMINADORA
(/ ‘ | /
{ o S LQ MkL A

\_7‘

Prof. Dr2 Clésia Oliveira Pachu

Universidade Estadual da Paraiba (UEPB)
(

onina }quru’/"rn f-éavuii

Prof. Me. Veruscka Pedrosa Barreto

Universidade Federal de Campina Grande (UFCG)

Prof. Dr2 Maria do Socorro Melo Peixoto

Universidade Estadual da Paraiba (UEPB)



Ao meu avo, Francisco Batista de Oliveira (In memoriam),
pelo amor paternal e pela mais fina heranga que me deixou:
o amor ao conhecimento.



AGRADECIMENTOS

A Deus, que me inspira sonhos ¢ os torna possiveis.
A Santissima Virgem Maria, que me socorre nos momentos de maior necessidade.

A minha mée e minha avé que me acompanharam durante toda esta trajetoria e me ajudaram
em tudo quanto foi necessario para que eu pudesse completar esta etapa em minha vida.

A professora Clésia Oliveira Pachu, por ter aberto grandes possibilidades em minha vida
académica.

E a todos os meus familiares e amigos que fizeram parte desta historia e sabem o profundo
valor que tém em minha vida.



SUMARIO

1 INTRODUGAO. ....conirretreresssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssessbsssasssassssssssssssassssssssssssssssens 8
2 ReVisa0 de lIteratura........ccocveereerrcrrrcrrerssr s e s s ses s e s sssssms s e ssnssmssn s nn s ae s sn e s e s snnsne s 9
2.1 Saude D0 Trabalhador........c.ccuvrrerrerssersersersersnssssssssssssessessessassssssssssssessessnssassassassssssssanssesses 9
2.2 D0oCENteSs UNIVEISITArIOS. .....ccovurerersersarssnssnsssssssssssssssessesssssasssssssssssssssesssssssssssassnssassssssssses 11
3 METODOLOGIA........c oot s s rsssss s sss s s ssssasssssassas s e snssnssassassassaesansanesassassasen 12
3.1 TiPO dE PeSQUISA...ccuiruruerursmssmsassessmssssnsssessssassssssssssssssss s s ssssssns s s s sassnsssssssnssnssssnssassnssasass 12
3.2 Amostra e Local da Pesquisa..........cccuumrersersmmsmsassessmnsssssmssssssssssssss s sssssssssssssssssssssnes 12
3.3 Instrumentos Para Coleta de Dados.........ccverrrerrmrsmrsersessssssessssssssssesssssssssssssssssssssesssees 12
3.4 Procedimento para Coleta de Dados..........ccureermrerrersnensnmssssssese s sesssens 14
3.5 ANAlise A0S DAAOS.......ccceererrerrrerrerrmersaersserssssesssssssssssssesssesassrssssssssassssssssssnssssesasesaesnssanes 14
3.6 CONSIAEIACOES ELiCaS...u.orurerererssessseesnesssesssesssessssssssssssssasessssssssssssssssssssssssssasssssssssssssssssssses 14
4 RESULTADOS E DISCUSSOES........ccommrumermessessessssssssssesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssas 14
4.1 Perfil SOCI0 EAUCACIONAL........ccceerierirserrarsnsssssssssessessersessassssssssssssssssssssnssassnsssssssssnssessnsnens 14
4.2 Inventario De Trabalho e Risco de Adoecimento........c.ccvvrrerrerrerrmssssssnssessessesssessessessens 16
4.2.1 Escala de Avaliacao do Contexto de Trabalho (EACT).....cccumrersmmsmsnssmssmssssessasssssnsans 16
4.2.2 Escala de Custo Humano do Trabalho (ECHT)........ccccnmnmnmsmssmsnsssnsssssssesssssnssnsnns 19
5 CONCLUSAOQ........oveueernereesaessssssssssssss s sssssssssssssssssssssesessssssssssssssnsasessssssssssssssassssnsas 22
6 REFERENCIAS.........ccoieerueerasessssssssssessssessssesssssssssssasssssssssasssssssssssssassssassssassssassssessssssssans 25
ABSTRACT

ANEXOS



CONTEXTO LABORAL: PERFIL E RISCOS A SAUDE DE DOCENTES
UNIVERSITARIOS

Jessika Emanuela Batista Viana*

RESUMO

O ambiente de trabalho possui um duplo papel, por um lado proporciona a valorizagdo e o
desenvolvimento das pessoas, por outro lado pode gerar adoecimento, encurtar a vida e levar
a morte. Entre os docentes, os agravos a satide se situam na dire¢do contraria dos valores e
condutas esperadas para educacdo. Impedindo que os professores ponham em pratica as
habilidades necessarias para o desenvolvimento dos alunos em seu sentido mais amplo. O
estudo foi realizado com objetivo de avaliar a saude destes profissionais com base nas
relagdes entre o contexto de trabalho e os riscos a saude. Foram utilizados dois questiondrios:
a Ficha Sociodemografica, e o Inventario sobre Trabalho e Riscos de Adoecimento —ITRA. A
pesquisa foi desenvolvida com professores efetivos de uma Universidade Publica situada no
municipio de Campina Grande, PB. Observou-se que 54,9% do sexo masculino, 39% com
idade entre 46 a 50 anos, 52,4% doutorado completo, 58,5% afirmaram ser casados ¢ 65,9%
afirmaram praticar atividade fisica. Os resultados indicaram que quanto ao contexto de
trabalho, os docentes se encontram em um estado de critico por apresentar escores entre 2,30
e 2,69. A escala de custo humano do trabalho também indicou uma situagdo critica, uma vez
que a maioria dos escores obtidos apresentou uma média entre 2,30 e 3,69, com excecgdo do
custo cognitivo em que se verificou uma situacao grave (3,84). Os resultados criticos e graves
das escalas evidenciam que os docentes estdo submetidos a riscos a saude.

Palavras-chave: Docentes. Satide do Trabalhador. Risco de adoecimento. Contexto de
trabalho.

*Discente de enfermagem pela Universidade Estadual da Paraiba.
Email: Viana.jessika@outlook.com




1 INTRODUCAO

O trabalho ¢ considerado elemento central, por meio do qual o individuo desenvolve
habilidades, constréi sua identidade ¢ promove sua integragio social (LEAO, 2013). Apesar de
demandar esforco, exigéncias fisicas e mentais, o trabalho pode significar enriquecimento,
motivagdo e ser uma fonte de prazer. O conceito de trabalho depende de circunstancias sociais
especificas sob as quais sdo empreendidas e interpretadas por aqueles que estdo envolvidos
(GRINT, 1988). O julgamento do trabalho ¢ relativo, dependendo exclusivamente do
sentimento causado no sujeito que desenvolve a tarefa (FERNANDES, 2015).

A Revolugao Industrial favoreceu o desenvolvimento de novas industrias, com novos
produtos e mudancas nas condigdes de trabalho. Neste contexto, o profissional se insere como
operador dessas tecnologias, e ¢ submetido a exigéncias fisicas, atividades pré-determinadas,
com movimentos restritos, repetitivos ¢ danosos a saide (BARBOSA, et al, 2014). No ambito
deste cenario surge a Saude ocupacional, com caracteristicas e organizacdo de equipes multi e
interdisciplinar, com énfase na higiene e na estratégia de intervir nos locais de trabalho, com o

proposito de controlar riscos ambientais (SOUZA, 2014).

No Brasil, a satide do Trabalhador ¢ identificada nos anos 80, destacando-se como nova
forma de pensar acerca do processo satde-doenga e sua relagdo com o trabalho. Surge nesta
época novas praticas sindicais seguidas das Comissdes Internas de Prevencdo de Acedentes
(CIPAs) (FREIRE, 2014). Em 1988, uma série de discussdes conduziu a inclusdo da
tematica na Constituigdo Federal. A partir disso, a denomina¢do Saude do Trabalhador foi
incorporada na nova Lei Organica da Satde, que estabelece sua conceituagdo e

competéncias no Sistema Unico de Saude (SOUZA, 2014).

A Organizagdo Internacional do Trabalho (OIT) define doencas laborais como aquelas
contraidas por meio da exposicdo a algum fator de risco relacionado ao trabalho. As mais
comuns sdo pneumoconiose; disturbios musculoesqueléticos e mentais (OIT, 2013). Na
atualidade, visualiza-se intensa e crescente preocupacdo com agravos a saude dos
trabalhadores, sejam agravos causados pelo custo humano requerido no ambiente de trabalho

ou pelos danos fisicos causados por esse ambiente.



Entre trabalhadores da docéncia existem exigéncias especificas que favorecem o
desenvolvimento de psicopatologias como, necessidade de atualizagdo constante, cumprimento
de prazos, pressdao para acompanhar o avanco do conhecimento, necessidade de se desdobrar
em leituras para preparagdo de aulas, corre¢do de trabalhos, participagdo em comissdes, pressao

para publicacdo de pesquisa (SANCHES E SANTOS, 2013).

A despreocupagdo com um ambiente de trabalho propicio para o bem-estar,
produtividade, desenvolvimento das habilidades e valores necesséarios ao docente, reflete-se
em doencas ocupacionais, mentais, fisicas e em déficit na educacdo, além de repercutir
financeiramente. Sabe-se que doengas ocupacionais resultam em custos muito elevados em
termos de saude e bem-estar para individuos e, também, € responsavel por custos financeiros,
reducdo da capacidade de trabalho e aumento de taxas de absenteismo (BALASSIANO,
2011).

A presente pesquisa objetivou avaliar a satide de docentes de uma instituicao publica de
ensino superior situada na cidade de Campina Grande, Paraiba. Foram observadas as relagdes

entre contexto de trabalho e riscos a saude.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Saude do Trabalhador

Nas décadas de 30 e 40 do século passado, houve o crescimento da tecnologia
industrial, mudancas de processos de trabalho, fazendo com que, crescessem
consideravelmente agravos a saude e mortes no trabalho. Dessa forma, a Medicina do
Trabalho se tornou insuficiente para manter o individuo saudavel e capaz de reproduzir a
forca de trabalho exigida (KARINO; MARTINS; BOBROFF, 2011). Neste contexto, surge a
Saude Ocupacional, com caracteristicas e organizacdo de equipes multi e interdisciplinar, com
énfase na higiene e na intervencao nos locais de trabalho para redugdo de acidentes (SOUZA,
2014)

A Satde do Trabalhador no Brasil ¢ identificada a partir dos anos 80, destacando-se
como nova forma de pensar sobre o processo saude-doenca e sua relagdo com o trabalho

(SOUZA, 2014). Seus antecedentes historicos estdo relacionados a luta dos trabalhadores pelo



direito a saude, no contexto da Reforma Sanitaria Brasileira com influéncias do Movimento
Operario Italiano (LEAO E CASTRO, 2013). Em 1988, ocorreu a inclusio da tematica na
Constituicdo Federal ¢ a denominagdo Satde do Trabalhador foi incorporada na nova Lei
Organica da Saude (SOUZA, 2014).

A saude do trabalhador ¢ um campo de atuagdo do SUS que pode ser entendida como
parte do escopo das agdes da vigilancia sanitaria e epidemiologica, possuindo enorme relacao
com o cendrio e condi¢des onde o trabalho é exercido (SANTOS JUNIOR et al, 2015). Sabe-
se que trabalhadores adoecem e morrem por causas relacionadas ao trabalho, como
consequéncia direta das atividades profissionais que exercem ou exerceram, ou pelas

condicOes adversas em que seu trabalho ¢ ou foi realizado (CAVALCANTE et al, 2014).

Em 2013, a Organizagdo Internacional do Trabalho (OIT) estimou que 160 milhdes de
trabalhadores sdo atingidos, anualmente, por doengas ocupacionais no mundo. Sendo 2
milhdes o nimero de pessoas que morrem de doengas e/ou acidentes ocorridos no ambiente
de trabalho. A OIT também estimou que acidentes de trabalho e doengas profissionais
resultam em perda anual de 4% no produto interno bruto (PIB) mundial, cerca de 2,8 bilhdes

de dolares, em custos diretos e indiretos relacionados a lesdes e doencas (OIT, 2013).

O Brasil ¢ classificado em 4° lugar quanto ao risco de morte no trabalho, ainda assim
percebe-se a auséncia de informacdes precisas acerca dos agravos relacionados ao trabalho
que constituem graves problemas de Satde Publica (OIT, 2013). A escassez e inconsisténcia
das informagdes sobre a real situa¢do de saude dos trabalhadores dificultam a defini¢do de
prioridades para Politicas Publicas, planejamento e implementacdo das acdes em Saude do
Trabalhador, além de privar a sociedade de subsidios importantes para melhoria das condi¢des
de vida e trabalho (CAVALCANTE et al, 2014).

Na atualidade, alguns dispositivos assumem notoriedade e relevancia, em especial,
apos a criacdo da Rede Nacional de Atengdo Integral a Saude do Trabalhador (RENAST),
refletida nos Centros de Referéncia em Satde do Trabalhador (CEREST) (LEAO E
CASTRO, 2013). Os CERESTs visam a organizagdo da atengdo a satide do trabalhador no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), atuando em nivel secundério de atencio & satde,

agregando maior tecnologia a vigilancia prestada aos trabalhadores e articulando acdes de



assisténcia e prevengdo nos locais de trabalho e em ambientes hospitalares (ACQUES,

MILANEZ, OLIVEIRA, 2012).

2.2 Docentes Universitarios

A docéncia ¢ uma das profissdes mais antigas ¢ menos valorizadas, problemas
decorrentes dela a acompanham desde os primérdios (KOETZ, REMPEL, PERICO, 2013). A
investigacdo do trabalho do professor, em qualquer lugar do mundo, pode ser chave para
transformacdo das desigualdades e crescimento do pais (OLIVEIRA et al, 2013). A
capacidade de transformagdo social, no caso dos docentes universitarios, ¢ ainda mais
preponderante visto que eles sdo responsaveis pela formagao de profissionais de diferentes
areas do conhecimento (KOETZ, REMPEL, PERICO, 2013).

Percebe-se que o trabalho toma dimensdo fundamental para professores. Por se tratar
de profissdo em que a cultura e reconhecimento social sdo preponderantes, ainda mais, em se
tratando de docentes de Institui¢des de Ensino Superior (IES) (KOETZ; REMPEL; PERICO,
2013). Sabe-se, que o trabalho possui duplo papel, proporciona valorizacdo e
desenvolvimento intelectual, social e financeiro, bem como, aumenta a expectativa e
qualidade de vida. De outro modo, pode gerar adoecimento, encurtando a vida ¢ conduzindo a
morte (SANCHES E SANTOS, 2013).

As responsabilidades de um professor de instituicdes de nivel superior envolvem
cobrangas, como a necessidade de atualizagdo constante, cumprimento de prazos, pressao para
acompanhar o avango do conhecimento, leituras, correcdo de trabalhos, publicacdes de
pesquisa. Estas exigéncias causam danos a satide decorrentes da ma postura, uso inadequado

da voz, mé alimentac¢do, estresse, dentre outros (SANCHES E SANTOS, 2013).

A exigéncia de maior produtividade, pressdo do tempo e aumento da complexidade das
tarefas, produz situagdes de repercussdo negativa sobre a saude e estdo estatisticamente
associada ao estresse, insatisfacdo no trabalho e sindrome de burnout (NODARI et a/, 2015).
Tais condigdes se situam na direcdo contraria dos valores e condutas esperadas para educagao.
Impedindo diversas vezes que sejam postas em pratica habilidades necessarias ao docente como
ser transformador, usar sua criatividade e ser capaz de propiciar desenvolvimento ao estudante

em seu sentido mais amplo (GIANNINI; LATORIO, 2013).
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No Brasil, a literatura acerca das condi¢des de trabalho docente e satde ¢ escassa. Em
especial, com relagdo aos docentes de Instituicdes de Ensino Superior (SOUZA, 2014).
Identifica-se a necessidade de estudos que possam angariar informagdes acerca do perfil dos
docentes e ocorréncia dos agravos relacionados ao trabalho, subsidiando agdes no campo da
Satde do Trabalhador direcionada a docentes e permitindo planejamento e organizagao de

estratégias de prevengdo a agravos e doengas.

3 METODOLOGIA

3.1 Tipo de pesquisa

Tomando por base a classificagdo de Gil (1987), a presente pesquisa ¢ de carater
descritivo, pois visa tornar o fenomeno mais explicito e analisar sua ocorréncia, estabelecendo
relagdes entre as principais varidveis do estudo (contexto de trabalho, custo humano e danos

fisicos e psicossociais), sem manipula-las.

3.2 Amostra e local da pesquisa

A pesquisa foi realizada na Universidade Estadual da Paraiba (Campus I), localizado na
Rua Baratnas, n. 351, Bairro Universitario, em Campina Grande-PB. Para o estudo foram
sujeitos 82 docentes efetivos da Instituicdo mencionada. Durante a coleta de dados foram
considerados os seguintes critérios de inclusdo: ser docente efetivo, estar disponivel para
responder ao questionario e atuar por no minimo um ano, no campus I da Universidade
Estadual da Paraiba. Os critérios de exclusdo foram docentes nao efetivos, docentes afastados

de suas fungdes e professores que ndo desempenham sua fungdo no Campus I.
3.3 Instrumentos para coleta de dados
Foi utilizado questionario socioeducacional na coleta informagoes relativas ao perfil

biografico e socio ocupacional (idade, estado civil, nivel de instrucdo escolar, tempo de

servigo), a fim de caracterizar a amostra.

Na avalia¢do da satde no contexto laboral foi utilizado o Inventario sobre Trabalho ¢

Riscos de Adoecimento — ITRA. Esse instrumento foi construido e validado por Ferreira e
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Mendes (2007) em pesquisa nacional com auditores fiscais da Previdéncia Social Brasileira,
sendo posteriormente adaptado e validado com outras amostras ocupacionais. Os autores
recomendam seu uso para fins de diagnostico ocupacional e para pesquisas académicas

voltadas a melhoria da saude e qualidade de vida do trabalhador.

O ITRA, em seu formato completo, ¢ composto por quatro escalas que mensuram
distintas e interdependentes modalidades de representacdes dos respondentes relativas ao

mundo do trabalho, na presente pesquisa foram utilizadas duas escalas abaixo descritas.

A primeira, denominada de Escala de Avaliagdo do Contexto de Trabalho (EACT)
retne 31 itens que variam de 1 a 5 pontos, distribuidos em trés fatores: F1) Organizagdo do
Trabalho, que diz respeito a divisdo e contetdo das tarefas, normas, controle e ritmos de
trabalho; F2) Condi¢des de Trabalho, referente a qualidade do ambiente fisico, posto de
trabalho, equipamentos ¢ material disponibilizado para a execucdo da tarefa e F3) Relagoes
Sécio profissionais, referente aos modos de gestdo do trabalho, comunicagdo ¢ interagdo

profissional.

A segunda, denominada de Escala de Custo Humano do Trabalho (ECHT) ¢ formada
por 32 itens que variam de 1 a 5 pontos, distribuidos em trés fatores: F1) Custo Fisico,
relativo ao dispéndio fisiolégico imposto ao trabalhador pelas caracteristicas do contexto
produtivo; F2) Custo Cognitivo, que indica o dispéndio intelectual para aprendizagem,
resolucdo de problemas e tomada de decisdo no trabalho e; F3) Custo Afetivo, que aborda o

dispéndio emocional sob a forma de reacdes afetivas, sentimentos e de estado de humor.

3.4 Procedimento para coleta de dados

A coleta foi iniciada apos receber aprovagdo do Conselho de Etica da Universidade
Estadual da Paraiba (UEPB). Cada participante respondeu aos questionarios no proprio local
de trabalho. Antes de receber os protocolos, todos foram informados acerca dos objetivos e
aspectos éticos da pesquisa. Os pesquisadores solicitaram o preenchimento do protocolo e
permaneceram no local para esclarecer eventuais duvidas. O tempo gasto para responder as
questdes foi de aproximadamente 15 minutos. Participaram da pesquisa docentes efetivos de

ambos o0s sexos que estavam em pleno exercicio da fungdo e aceitaram participar refletindo
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na assinatura do termo de concordancia (TCLE) em duas vias, ficando uma em posse do

participante, e a outra, do (a) pesquisador (a).

3.5 Analise dos Dados

As respostas contidas nos questionarios foram digitadas em banco de dados do SPSS
(Statistical Package for Social Science for Windows) e, em seguida, foram extraidas as
estruturas fatoriais das escalas EACT e ECHT e examinado a consisténcia interna dos fatores.
Por fim, foram efetuadas andlises descritivas para delinear o perfil socio ocupacional da

amostra ¢ observar indicadores da distribuicdo dos escores individuais obtidos em cada fator.

3.6 Consideragcdes Eticas

Foram respeitados os aspectos éticos relativos a pesquisa com seres humanos, CAEE
366280014.1.0000.5187. Em observancia ao preconizado na Resolugdo n° 466, de 12 de
dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Satide/MS, obedecendo aos principios €ticos da
Declaragdo de Helsinque, onde os sujeitos serdo informados dos procedimentos resultados e

da liberdade de sairem da pesquisa sem Onus a qualquer momento.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
4.1 Perfil Socio Educacional

Integra este estudo uma amostra de 82 docentes de uma Institui¢ao Publica de Ensino
Superior. Em relacdo ao sexo, 37 pesquisados (45,1%) do sexo feminino e 45 (54,9%) do
sexo masculino, em pesquisa realizada por Pinalli (2011) com docentes universitarios a
porcentagem de professores do sexo masculino também foi superior a professoras do sexo

feminino.

Quando indagados acerca da idade (Tabela 1), a faixa etaria mais representativa foi
acima de 50 anos (39%) seguido de 46 a 50 com 25,6%. As faixas etarias entre 36 a 40 e 41 a
45 obtiveram o percentual de 13,4% e 18,3% respectivamente. Os menores indices ficaram

com idades entre 25 e 30 (2,4%) e 31 e 35 (1,2%). Os resultados desta pesquisa diferem dos
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apresentados por Vilela (2010) que em pesquisa semelhante realizada com docentes

universitarios indicou que a faixa etaria de maior percentual foi entre 35 a 45 anos.

Quanto ao estado civil, 19,5% afirmaram estarem solteiros, 2,4% separados, 14,6%
divorciados, 4,9% vitivos e 58,5% afirmou ser casada. Observa-se que entre os docentes
pesquisados, houve prevaléncia daqueles que sdo casados, indicando que além do trabalho
esses profissionais também possuem responsabilidades familiares (Tabela 1).
Tabela 1 - Distribuicao dos participantes de acordo com caracteristicas

socioeducacionais e funcionais.

Variavel Categoria e %
Sexo Masculino 45 54,9
Feminino 37 45,1
Faixa Etaria 25-30 2 2.4
31-35 1 1,2
36-40 11 13,4
41-45 15 18,3
46-50 21 25,6
Acima de 50 32 39,0
Estado Civil Casado 48 58,5
Solteiro 16 19,5
Separado 2 2,4
Divorciado 12 14,6
Viavo 4 4,9
Grau de Qualificacao Especializagdo 4 4,9
Mestrado Completo 27 32,9
Mestrado Incompleto - -
Doutorado Completo 43 52,4
Doutorado Incompleto 8 9,8
Pratica de Atividade Pratica exercicio 54 65,9
Fisica Naio pratica exercicio 28 34,1

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

Segundo o grau de qualificagdo, 4,9% dos pesquisados afirmaram ter especializagdo
completa, 32,9% afirmaram ter mestrado completo, 52,4% afirmaram ter doutorado completo
e 9,8% informaram ter doutorado incompleto e nenhum dos respondentes afirmou ter
mestrado incompleto. Diferindo de pesquisas realizadas por Pinalli (2011) em que o maior
percentual se referia ao item mestrado completo. E quando perguntados sobre a pratica de
esportes 65,9% afirmaram praticar, enquanto 34,1% responderam que ndo realizam atividade

fisica (Tabela 1).
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Tabela 2- Perfil da amostra segundo local de trabalho, turno e tempo na instituicao.

Variavel Categoria N2 (%)
Local de trabalho Apenas em instituicao publice 70 85,4
Em institui¢do publica e 12 14,6

Turno de trabalho Apenas um turno 5 6,1
Dois turnos 60 73,2
Trés turnos 17 20,7

Tempo de trabalho na instituigao 1-5 8 9,8
6-10 14 17,1

11-15 22 26,8

16-20 8 9,8
Mais de 20 anos 30 36,6

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

Em relagdo ao local de trabalho 86% afirmou que realiza suas atividades apenas em
universidade publica enquanto 14% afirmaram trabalhar em universidade publica e privada, a
dedicagdo exclusiva a instituicao publica também obteve percentual, este dado corrobora com

estudo feito por Vilela (2010) com professores de uma universidade publica.

Em se tratando do turno de trabalho 73,7% afirmaram trabalhar dois turnos (Tabela
2). Quando indagados sobre o turno de trabalho, 73,2% exercem suas func¢des nos dois turnos,
20,7% nos trés turnos e 6,1% em apenas um turno. Quanto ao tempo de trabalho, 35,1 estdo
trabalhando ha mais de 20 anos, o resultado difere de estudo realizado por Tavares (2015), na
qual o vinculo dos professores com a instituicdo em 50% dos casos ndo ultrapassou os 10

anos.

4.2 Inventario de Trabalho e Risco de Adoecimento

A seguir, sdo apresentados os dados que caracterizam o Inventario de Trabalho e Risco
de adoecimento (ITRA) de docentes que atuam na Instituicdo de Ensino superior analisadas:
Escala de Avaliagdo do Contexto do Trabalho (EACT) e¢ Escala de Custo Humano do
Trabalho (ECHT).

4.2.1 Escala de Avaliacao do Contexto de Trabalho (EACT)
A primeira escala do ITRA, a EACT, ¢ composta por trés fatores: organizagao do

trabalho (itens 1 a 11), relacdes socioprofissionais (itens 12 a 21) e condi¢des de trabalho

(itens 22 a 31). Essa escala ¢ de cinco pontos, em que 1= Nunca, 2= Raramente, 3= As vezes,
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4= Frequentemente, 5=Sempre. Segundo Mendes (2007), a andlise dos escores médios deve
ser feita considerando o seguinte pardmetro: avaliagdo grave para médias acima de 3,70;
avaliagdo critica para médias entre 2,30 e 3,69; ¢ avaliag@o satisfatoria para médias abaixo de
2,29.

A tabela 3 demonstra que os fatores de contexto do trabalho apontam uma situagao
critica, uma vez que os escores meédios ficaram entre 2,30 e 3,69, com destaque para o fator
organizagdo do trabalho (3,13) como item mais critico. Pesquisa semelhante realizada por
Pinalli (2011), realizada com docentes, corrobora com o resultado e demonstra que este fator

se destaca entre os demais.

Tabela 3 — Caracterizacao da amostra total segundo o fator contexto de trabalho

Fatores Meédia Geral
Organizac¢ao do Trabalho 3,13
Relagdes Socioprofissionais 2,40
Condicoes de Trabalho 3,03

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

No que diz respeito aos indicadores do fator Organizagdo do Trabalho, constatou-se
uma situacdo de critica a grave dos informantes, uma vez que todos os indicadores superaram
o valor médio de 2,30. Os resultados mostrados na Tabela 4 evidenciam o indicador de maior
média associado a Organizagdo de trabalho, relacionando-se ao ritmo de trabalho
demonstrado ser excessivo (3,70). Os mais criticos estdo relacionados aos itens pressdo de

prazos (3,57) e forte cobranga por resultados (3,56).

Tabela 4 — Distribuicao dos indicadores referentes a Organizacao do Trabalho
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N® Indicadores do fator Média Classificacao
12 As tarefas ndo sdo claramente 2.29 Satisfatoria
13 A autonomia ¢ inexistente 2,22 Satisfatoria
14 A distribuicdo de tarefas ¢ injusta 2,60 Critica
15 Os funcionarios sao excluidos das 2,63 Critica
16 Existe dificuldade de 2,17 Satisfatoria
17 Existem disputas profissionais no 2,18 Satisfatoria
18 Falta integracao no local de 2,77 Critica
19 A comunicagdo entre funcionarios 2,35 Critica
20 Falta apoio das chefias para o meu 2,32 Critica
21 As informacgdes de que preciso 2,49 Critica

Fonte: Dados da pesquisa, 2016

Os itens Forte Cobranga por Resultados, Tarefas Cumpridas com pressao de Prazos e
Ritmo de Trabalho Excessivo também foram destacados como mais graves e/ou criticos em
pesquisa com docentes universitdrios (MARTINS, 2009). Os resultados apresentados na
Tabela 5 constatam os dizeres de Arbex et al, (2013), professores devem submeter-se as
exigéncias da produgdo académica, em condi¢cdes de igualdade com os demais docentes.
Além disso, verifica-se no cotidiano universitirio a instalagdo de hordrios atipicos e a

aceleracdao no desempenho das atividades.

No tocante aos indicadores socioprofissionais, constatou-se situagdo satisfatoria a
critica dos informantes, uma vez que todos os escores obtidos ndo exibiram valores médios

acima de 3, 69 (Tabela 5).

Tabela 5 — Distribuicao dos indicadores referentes a Relacdes Socioprofissionais

N2 Indicadores do fator Média Classificacao
12 As tarefas ndo sdo claramente definidas 2.29 Satisfatoria
13 A autonomia ¢ inexistente 2,22 Satisfatoria
14 A distribuicdo de tarefas € injusta 2,60 Critica
15 Os funcionarios sao excluidos das decisdes 2,63 Critica
16 Existe dificuldade de comunicagdo entre 2,17 Satisfatoria
17 Existem disputas profissionais no local de 2,18 Satisfatoria
18 Falta integragao no local de trabalho 2,77 Critica
19 A comunicagao entre funcionarios é 2,35 Critica
20 Falta apoio das chefias para o meu 2,32 Critica
21 As informagoes de que preciso para executar 2,49 Critica

Fonte: Dados da pesquisa, 2016

Os resultados da Tabela 5 evidenciam que os indicadores mais criticos associados as

relagdes socioprofissionais, sdo a falta de integracdo no ambiente de trabalho (2,77), seguido
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pela exclusdo das decisdes (2,63) e distribuicdo injusta das tarefas (2,60). Pesquisas
constataram que no ambiente de trabalho dos docentes ha disputas profissionais (MARTINS,
2009; PINALLI, 2011).

Conforme Djours (2000), nas “relagdes do trabalho” a interacdo entre os envolvidos €
baseada em relagdes de hierarquia, chefias, supervisdo com outros trabalhadores causando, as
vezes, situagdes desagradaveis e até mesmo insuportaveis. Nas relagdes laborais em que
impera a desigualdade na divisdo do trabalho, Dejours correlaciona com questdes de politica e

poder que podem precipitar suspeitas, rivalidades e perversidade de uns para com os outros.

Quanto aos indicadores relativos as Condigdes de Trabalho, constatou-se situacdo
critica, todos os fatores expressaram valores médios entre 2,30 e 3,69. Conforme mostra a

Tabela 6.

Tabela 6 — Distribuicao dos indicadores referentes a condicoes de trabalho

N2 Indicador do Fator Média Classificacao
22 As condicOes de trabalho sdo precarias 3,15 Critica
23 O ambiente é desconfortavel 3,04 Critica
24 Existe muito barulho no ambiente em que 3,07 Critica
25 O mobiliario existente no local de 3,28 Critica
26 Os instrumentos de trabalho sdao 3,20 Critica
27 O posto/estagao de trabalho é inadequado 2,96 Critica
28 Os equipamentos necessarios para 3,23 Critica
29 O espaco fisico para realizar o trabalho é 2,80 Critica
30 As condicdes de trabalho oferecem riscos 2,34 Critica
31 O material de consumo ¢ insuficiente 3,24 Critica

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

Os itens Mobiliario inadequado (3,28), Material de Consumo Insuficiente (3,24) e
Equipamento Inadequado (3,23) se destacaram como os mais criticos. Itens 30 e 31 da Tabela
6 destoam dos encontrados por Pinalli (2011), em sua pesquisa, os mesmos itens foram
avaliados como satisfatorios e um dos entrevistados afirmou estar “em um local que permite
trabalhar de uma forma tranquila”. Deve-se compreender que cada universidade ¢ uma
realidade, um mundo a parte, um campo académico que gera suas proprias forgas. Portanto,
cada universidade deve promover as mudancas necessarias e, melhor se adequar a sua

realidade (ARBEX et. al, 2013).

4.2.2 Escala de custo humano do trabalho (ECHT)
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A segunda escala do ITRA, a ECHT, é composta por trés fatores: custo afetivo (itens 1
a 12), custo cognitivo (13 a 22) e custo fisico (itens 23 a 32). Essa escala ¢ de cinco pontos,
em que 1 = Nunca, 2 = Pouco exigido, 3 = Mais ou menos exigido, 4 = Bastante exigido ¢ 5 =
Totalmente exigido. Segundo Mendes (2007), a analise dos escores médios deve ser feita
considerando o seguinte parametro: avaliagdo grave para médias acima de 3,70; avaliacdo

critica para médias entre 2,30 e 3,69; ¢ avaliagao satisfatoria para médias abaixo de 2,29.

No que diz respeito aos custos do trabalho, constatou-se situacdo critica a grave, os
escores obtidos apresentaram médias entre 2,30 e 3,69, com exce¢do do custo cognitivo que

constatou uma situacdo grave (3,84), conforme mostra a Tabela 7.

Tabela 7 - Caracterizacao da amostra total, segundo fator Custo Humano do Trabalho

Fatores Média Geral
Custo Afetivo 2.45
Custo Fisico 2,70
Custo Cognitivo 3,84

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

Pesquisas indicam que docentes estdo submetidos a constante sobreposi¢ao de tarefas
que se revertem em cansago fisico, emocional e psicoloégico. Um agravante da situagdo dos
professores ¢ simultaneidade das atividades. Estas sdo multiplas ¢ complexas dentro da sala
de aula. Concomitante a isso, existem eventos, atividades extracurriculares, imprevisibilidade
¢ o imediatismo. Também ¢ comum ao professor, enquanto leciona efetuar outras atividades
como atender ao estudante individualmente, controlar a turma, preencher instrumentos e

formularios de controle (GIANNINI, 2013).

Em uma avaliagdo global, conforme indicadores relativos ao custo cognitivo dos
professores mostrados na Tabela 8, verificou-se que todas as questdes relacionadas ao custo

cognitivo dos docentes pesquisados apresentam resultados satisfatorios, graves e criticos.

Tabela 8 — Distribuicao dos indicadores referentes ao custo cognitivo
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N¢ Indicadores do fator Média Classificacao
13 Desenvolver macetes 2,21 Satisfatorio
14 Ter que resolver problemas 3,71 Grave

15 Ser obrigado a lidar com imprevistos 3,73 Grave
16 Fazer previsdo de acontecimentos 3,29 Critico
17 Usar a visao de forma continua 4,04 Grave
18 Usar a memoria 4,26 Grave
19 Ter desafios intelectuais 4,35 Grave
20 Fazer esfor¢co mental 4,28 Grave
21 Ter concentragdo mental 4,37 Grave
22 Usar a criatividade 4,18 Grave

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

O indicador desenvolver macetes (2,21) foi o inico a obter média satisfatoria, o item
fazer previsdo de acontecimentos (3,29) foi o tUnico avaliado como critica e quesito ter
concentragdo mental (4,37) obteve média mais grave. Os resultados corroboram com pesquisa
realizada por Martins (2009) em que ter desafios intelectuais também obteve a média mais
alta. Na mesma pesquisa, um dos entrevistados citou a necessidade de ““se virar para cumprir
expectativas” evidenciando a necessidade de atender as exigéncias do trabalho (MARTINS,
2009).

A cobrang¢a por maior produtividade, redugdo do contingente de trabalhadores, pressao
do tempo, aumento da complexidade das tarefas, além de expectativas irrealizdveis causam
repercussoes negativas sobre a satde psiquica e estdo estatisticamente associadas ao estresse,
insatisfa¢do no trabalho e sindrome de burnout. Condi¢des que se situam na direcdo contraria
dos valores e condutas esperados para educacdo. Impedindo diversas vezes que sejam postas
em pratica as habilidades necessarias ao docente como ser transformador e capaz de propiciar

desenvolvimento do estudante em seu sentido mais amplo (GIANNINI, 2013).

Nas Tabelas 9 e 10, encontram-se resultados do Custo Humano do Trabalho dos
professores em relagdo ao custo afetivo e fisico, respectivamente. As avaliagcdes de custo
afetivo e fisico obtiveram avaliagdes satisfatorias e criticas, uma vez que nenhum dos itens

ultrapassou a média de 3,69.

Tabela 9 — Distribuicao dos indicadores referentes ao Custo Afetivo
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N® Indicadores do fator Média Classificacao
1 Ter controle das emocoes 3,52 Critica

2 Ter que lidar com ordens 2,82 Critica

3 Ter custo emocional 3,45 Critica

4 Ser obrigado a lidar com a 3,09 Critica

5 Disfarcar sentimentos 2,89 Critica

6 Ser obrigado a elogiar pessoas 1,80 Satisfatorio
6 Ser obrigado a ter bom humor 2,40 Critico

8 Ser obrigado a cuidar da aparéncia 2,62 Critico

9 Ser bonzinho com os outros 1,94 Satisfatorio
10 Transgredir valores éticos 1,68 Satisfatorio
11 Ser submetido a constrangimentos 1,59 Satisfatorio
12 Ser obrigado a sorrir 1,68 Satisfatorio

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.

Os resultados da Tabela 8 evidenciam indicadores mais criticos como ter controle
emocional (3, 52) e ter custo emocional (3,45). Pesquisas realizadas por Martins (2009) e
Pinalli (2011) que também foram realizadas com docentes universitarios, estdo em
conformidade com os resultados supracitados. Quanto a Tabela 10 referente ao custo fisico, os
indices mais criticos sdo subir e descer escadas (3,34). Neste ultimo fator, os resultados
diferem de pesquisas similares em que as médias mais elevadas estdo relacionadas a usar as
pernas de forma continua (MARTINS, 2009; PINALLI, 2011). Provavelmente, o resultado do
fator custo fisico se deve ao fato de que os acessos aos centros, biblioteca e outras unidades da
universidade, onde foi realizada a presente pesquisa, ocorrem principalmente por meio de

escadas.

Tabela 10 — Distribuicao dos indicadores referentes ao Custo Fisico

N2 Item do fator Média Classificacao
23 Usar a forca fisica 1,96 Satisfatorio
24 Usar os bragos de forma continua 2,76 Critico
25 Ficar em posi¢ao encurvada 2,38 Critico
26 Caminhar 2,82 Critico
27 Ser obrigado a ficar em pé 3,07 Critico
28 Ter que manusear objetos pesados 1,84 Satisfatorio
29 Fazer esforco fisico 2,52 Critico
30 Usar as pernas de forma continua 3,05 Critico
31 Usar as maos de forma repetida 3,32 Critico
32 Subir e descer escadas 3,34 Critico

Fonte: Dados da pesquisa, 2016.
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As exigeéncias fisicas do trabalho dos docentes prejudiquem sua saude. Pesquisa
realizada por Oliveira et al., (2013) com docentes universitarios do curso de enfermagem,
revelou que doengas musculoesqueléticas sdo queixas que mais resultam em afastamentos.
Segundo o autor, isso pode estar relacionado ao processo de trabalho desgastante, como por
exemplo, extensa jornada de trabalho e a falta de exigéncia pessoal dos proprios profissionais.
Sanchez et al, (2013) em pesquisa semelhante, relata que a dor musculoesquelética esta
sempre presente nos docentes universitarios. A incidéncia de dores musculoesqueléticas nos

docentes ¢ alta e se mostra independente de idade, altura, tempo e jornada de trabalho.

5 CONCLUSAO

Os resultados indicaram que quanto ao perfil dos pesquisados 54,9% sdo do sexo
masculino; 39% possuem idade entre 46 ¢ 50 anos; 52,4% afirmam ter doutorado completo;
85,4% sdo exclusivos da instituicdo; 73,2% trabalham em dois turnos; 36,6% trabalham ha
mais de 20 anos na institui¢ao; 58,5% afirmaram estarem casados e 65,9% afirmaram praticar

atividade fisica.

Em relacdo a escala de avaliagdo do contexto de trabalho (EACT), os docentes se
encontram em um estado critico, ou seja, submetidos a uma “situagdo-limite”, com producao
de risco de adoecimento. A escala de custo humano do trabalho (ECHT) também indicou uma
situagdo critica quanto a producao de risco de adoecimento. Com excecao do custo cognitivo

que constatou uma situagao grave quanto ao risco destes docentes adoecerem.

Foi constatada a necessidade de maiores discussdes sobre o tema e a implementagao
de politicas institucionais especificas que assistam a populacdo estudada ¢ evitem maiores
agravos a saude. Sugere-se a continuidade do estudo vislumbrando obtengdo de mais
informacdes acerca do perfil e ocorréncia dos agravos relacionados ao trabalho, resultando em
subsidios para acdes direcionadas a populacdo estudada, permitindo o planejamento e,

organizacdo de estratégias de educacdo e prevencao.
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ABSTRACT

The Office has a dual sides, on the one side provides the enhancement and development of
people, on the other side can cause illness, shorten life and cause death. Among the teachers,
the health problems are in the opposite direction of the values and behaviors expected for
education. Because of the worse side, Teachers can’t do what is necessary for the
development of students in the best way. The study was conducted to evaluate the health of
these professionals based on the relationship between the working environment and the health
risks. Two questionnaires were used: a Socioeducational, and the Inventory of Work and
I[llness Risk - IWIR. The research was developed with tenured professors of a public
university located in the city of Campina Grande, PB. It was observed that 54.9% male, 39%
aged 46-50 years old, 52.4% completed doctorate, 58.5% reported being married and 65.9%
reported physical activity. The results indicated that as the work context, teachers are in a
state critical to present scores between 2.30 and 2.69. The human cost of working range also
indicated a critical situation, since the majority of scores averaged between 2.30 and 3.69,
with the exception of cognitive cost at which it was found a serious situation (3.84) . This
study shows that is necessary further discussions on the issue and the implementation of
specific institutional policies to assist the studied population and avoid major health problems
was found.

Keywords: Teachers; Worker's health; illness risk; Work environment.

* Student nursing from the State University of Paraiba.

Email: Viana.jessika@outlook.com
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