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RESUMO

Liliane Antonia da Silva Quiroz. A saude do servidor publico docente no Brasil:
protecdo juridica, pericia médica, assisténcia meédica e qualidade de vida no
trabalho, uma questdo de gestdo de pessoas. 2013. 51 f. Monografia de
Especializacdo Gestdo Publica. Universidade Tecnoldgica Federal do Parana, Pato
Branco, 2013.

Este trabalho teve como tematica o perfil da saude do servidor publico
docente no Brasil, abordando aspectos sobre o ambiente e as condicdes de
trabalho, a pericia e a assisténcia médicos, a qualidade de vida no trabalho e as
politicas publicas de gestdo de pessoas nesta area. Observou-se que as politicas
educacionais das ultimas décadas provocaram mudancas que causaram grande
impacto sobre a organizacdo e a gestdo escolares, proporcionando a sobrecarga
dos servidores publicos docentes, comprometendo a qualidade de vida no trabalho
destes. Notou-se que a protecdo juridica € timida na tutela da vida e da saude
destes profissionais. Desta forma, ressalta-se a importancia da gestdo publica com
enfoque em gestdo de pessoas na melhoria deste quadro, visando a construcao de
politicas publicas eficientes, amparadas na assisténcia e pericia médica, qualidade
de vida no trabalho e promocéao a saude, influenciando diretamente na prevencéo do
adoecimento dos servidores aqui mencionados. Conclui-se que a saude do servidor
publico docente no Brasil, encontra-se em nivel precario, acarretando efeitos
negativos a carreira docente no Brasil. Pelo exposto h& a necessidade de politicas
publicas na éarea de gestdo de pessoas, visando diminuir o problema do
adoecimento desses profissionais, objetivando melhorias no perfil de sadde do
servidor publico docente no Brasil.

Palavras-chave: Saude. Trabalhador. Educacéo.



ABSTRACT

Liliane Antonia da Silva Quiroz. The health of the public servant teaching in Brazil:
legal protection, medical expertise, health care and quality of life at work, a matter of
managing people. 2013. 51 f. Monografia de Especializagdo Gestdo Publica.
Universidade Tecnoldgica Federal do Parang, Pato Branco, 2013.

This work had as its theme the health profile of teaching public servant in
Brazil, addressing aspects of the environment and working conditions, skill and
medical care, quality of work life and public policies for people management in this
area. It was observed that the educational policies of the last decades caused
changes that caused major impact on school organization and management,
providing overload of public servants teachers, compromising the quality of work life
of these. It was noted that legal protection is shy in the protection of life and health of
these professionals. Thus, we highlight the importance of public management with a
focus on people management in improving this framework aimed at the construction
of efficient public policies, supported by the assistance and medical expertise, quality
of work life and promoting health, directly influencing the prevention of iliness of the
servers listed here. It is concluded that the health of the public servant teaching in
Brazil, is in precarious level, leading to negative effects teaching career in Brazil. For
these reasons there is a need for public policies in the area of people management in
order to reduce the problem of illness of these professionals, aiming at improvements
in health profile of teaching public server in Brazil.

Keywords: Health. Worker. Education.
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1 INTRODUCAO

As politicas educacionais das Ultimas duas décadas no Brasil tém sido
orientadas pela busca da promoc¢éo de justica social. Desde o inicio da década de
1990, tém-se vivido reformas nos sistemas de ensino, seja no ambito federal,
estadual e municipal, no sentido de atenderem as exigéncias de maior equidade

social. As referidas politicas visam a universaliza¢do do ensino publico.

Neste contexto, observa-se paradoxalmente a nocdo de justica social
adicionada aos principios de eficacia que passam a orientar as politicas publicas
educacionais, revelando em certa medida um movimento contraditorio: a
democratizacdo do acesso a escola da-se ao custo da massificacdo do ensino, que
tem implicado em maiores exigéncias para os docentes, causando efeitos sobre a

salde deste trabalhador.

A LDB n° 9.394/96, nos seus artigos 12, 13 e 14, relata sobre as
competéncias dos estabelecimentos de ensino e dos docentes e, sobre a gestao
democratica, reforcando as tendéncias e demonstrando que no plano legal o
trabalho docente ndo se restringe a sala de aula, mas que ele contempla ainda as
relacbes com a comunidade, a gestdo da escola, o planejamento do projeto

pedagogico, a participacdo nos conselhos, entre outras fungoes.

Assim, considera-se que houve uma dilatagcdo, no plano legal, da
compreensdo do que seja o pleno exercicio das atividades docentes. Essa
reconfiguracdo da organizagao escolar implicou na emergéncia de novas fungdes ao
docente, antes destinadas a tradicionais cargos e fungbes na gestdo escolar.
Constatacfes dessa natureza justificam investigacdes interessadas na saude

destes, principalmente quando atuam no servico publico.

Desta maneira, a presente monografia justifica-se pela caréncia de pesquisas
sobre a saude do servidor publico docente, o qual € indispensavel para a formacgao

da sociedade brasileira. Portanto, a fim de estudar a saude do trabalhador docente,
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pergunta-se: no cenario atual do setor publico da educagdo no Brasil, como se

encontra a saude destes profissionais?

Visando responder tal indagacdo, esta monografia tem por objetivo geral
delinear, o perfil da saude do servidor publico da educacdo, em especifico o
profissional docente no Brasil, e por objetivos especificos: verificar a protecao
juridica quanto a saude do servidor publico docente; citar, segundo estudos, 0
ambiente e as condi¢cdes de trabalho deste servidor; abordar aspectos sobre a
pericia médica, a assisténcia médica no servico publico; analisar a qualidade de vida
no trabalho deste servidor; e por fim, identificar as politicas publicas de gestdo de

pessoas na saude do servidor publico docente.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

A presente revisao bibliografica e exploratéria, cujo tema € o perfil da saude
do servidor publico docente no Brasil, como uma questdo de gestdo de pessoas,
abordara pontos relevantes como a protecdo juridica, o ambiente e as condi¢fes de
trabalho, a pericia e a assisténcia médica, a qualidade de vida no trabalho e as
politicas publicas de gestdo de pessoas ha saude servidor publico docente visando

trazer dados e informacdes que possibilitem a discusséo do tema proposto.

2.1 APROTECAO JURIDICA DO SERVIDOR PUBLICO DOCENTE

A salde do trabalhador pertence a categoria dos direitos humanos, tem um
valor fundamental do sistema juridico, baseado no principio ontolégico da dignidade
da pessoa humana. Trata-se de um bem juridico que compde as necessidades

basicas do ser humano, na teoria do minimo existencial.

Como um direito fundamental, a saude deve ser entendida como, o mais
completo bem-estar fisico-funcional da pessoa, alicercada no principio da dignidade

da pessoa humana.

Segundo Silva (2007) tal principio significa que a pessoa humana é dotada de
direitos essenciais sem cuja realizagdo ndo terd forcas suficientes para a

conformacao de sua personalidade e seu pleno desenvolvimento.

A Carta Magna Brasileira (1988) preconiza que a saude é um direito de todos
e dever do Estado, devendo ser garantido mediante politicas sociais e econémicas
gue visem a reducao do risco de doencas e de outros agravos. Verifica-se que a

7z

mesma protecdo dada a salude em geral é também destinada a saude do
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trabalhador, numa interpretacao sistematica dos arts. 6°, 7°, XXIl e XXVIII, 196 a 200
e 225.

A Constituicdo Brasileira de 1988 traz ainda em seu artigo 200, inciso VIII,
que compete ao Sistema Unico de Saude (SUS) “colaborar na protecdo do meio
ambiente, nele compreendido o do trabalho”. Do mesmo modo, a Lei Organica da
Saude, que trata do SUS, especifica as acdes para a protecdo da saude do

trabalhador, mais estritamente no 8 3° do seu art. 6°.

Também o meio ambiente do trabalho encontra a mesma protecéo disposta
para o0 meio ambiente geral, em face do principio da preven¢do, em cumprimento as
Convencdes n. 148, 155, 161 e 187 da Organizacéao Internacional do Trabalho (OIT),
importante normativa internacional para a protecdo do meio ambiente do trabalho e,

por consequéncia, da saude do trabalhador.

Mesmo com tal legislacdo trabalhista, observa-se uma atuacao timida na
tutela da vida e da saude dos trabalhadores, principalmente quando adentra o

campo especifico das bases legais da profissdo docente.

O exercicio docente é regido pela Lei de Diretrizes e Bases, Lei n.°
9.394/1996, e pela Consolidacao das Leis do Trabalho, Decreto-Lei n.° 5.452/1943,
caso o vinculo empregaticio seja de ordem privada, e, em se tratando de servidores
publicos, tema aqui estudado, o vinculo trabalhista é regido por Regime Juridico
especifico (estatuto) nas instancias federal, estadual e municipal (PARANHOS,
2002).

No tocante ao docente servidor publico, a literatura juridica ainda tem se
mostrado iniciante na andlise da regulamentagdo e na defesa dos direitos relativos
ao bem-estar laboral, a garantia de um local de trabalho sadio e a prevencao de
futuros danos decorrente do exercicio desgastante da docéncia (SILVA et al., 2006).

No servico publico, o acesso as informagfes constitui a primeira grande
dificuldade para o desenvolvimento de acdes de saude do trabalhador, visto que nao

existem dados consolidados sobre a saude dos servidores publicos.

Segundo Carneiro (2006) as estatisticas oficiais brasileiras dos acidentes e

das doencas relacionadas ao trabalho fornecidas pela Previdéncia Social, e
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consideradas com elevada subnotificacdo, excluem todos os funcionarios publicos

estatutarios civis e militares vinculados a Unido, aos estados e aos municipios.

A inexisténcia de sistema nacional que consolide informacdes sobre a saude
do servidor publico inviabiliza conhecer o perfil epidemiologico dessa categoria,
principalmente que congrega milhares de trabalhadores, fato que dificulta a

elaboracao de projetos de promog¢&o humana de maior alcance.

A dificuldade, entretanto, ndo se prende exclusivamente a falta de
informacdes. O fato de haver um vacuo de responsabilizacdo legal pelo néo
cumprimento da legislacdo de saude e seguranca do trabalho favorece um continuo
postergar no cumprimento de legislacbes trabalhistas para os servidores

estatutarios, como a realizacdo de exames periddicos.

A legislacéo atual de saude do trabalhador seja ela do Ministério do Trabalho
e Emprego, da Previdéncia Social ou da Saulde, particularmente a da vigilancia
sanitaria, ndo faz diferenca de direitos entre o trabalhador regido pela Consolidacéo
das Leis Trabalhistas (CLT) e o servidor estatutario, ao mesmo tempo em que atribui

poder de fiscalizacdo sobre as unidades publicas.

Entretanto existe evidente descompasso entre as iniciativas no setor privado e
as no setor publico. O que o Estado exige em termos de salde e seguranca do

trabalho ndo se cumpre em relacao aos servidores estatutarios.

Os programas de Controle Médico e Saude Ocupacional (PCMSO) e de
Prevencdo de Riscos Ambientais (PPRA) e os Servicos Especializados em
Engenharia de Seguranca (SESMT), criticados pelas suas limitacdes por varios
especialistas da area, ainda sdo uma realidade distante do servico publico e os
orgaos de fiscalizacdo, na pratica, sentem dificuldade para obrigar as unidades

publicas ao cumprimento da legislacéo ou para autua-las pelo seu descumprimento.

A descontinuidade de politicas publicas, o desconhecimento da legislacao e a
pouca participacdo dos servidores publicos constituem outras dificuldades para a

implementacgéo de a¢bes de saude do trabalhador no servigo publico.

Observaram Durand e Beltrdo (1994) que as caracteristicas entre 0s
trabalhadores do servico publico sdo bastante distintas, salientando que no setor
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publico, o Estado é o proprio patrdo, que também possui pouca experiéncia em
negociar com o0s servidores, resultando, por vezes, em relagcdes diretas e

dificultosas.

2.2 O AMBIENTE E AS CONDICOES DE TRABALHO DO SERVIDOR PUBLICO
DOCENTE

O conceito de ambiente de trabalho é extremamente dificil de ser definido de
forma unitaria, pois dispde de inumeros principios como higiene, seguranca,
ordenacdo, acessibilidade e atender as condicdes minimas de meio ambiente,

preservacao da vida e saude dos empregados.

Para Cataldi (2002), o local de trabalho deve transcorrer num ambiente onde
inescusavel direito a salude deve ser garantido. Também ¢é imprescindivel a
observancia de normas de higiene, seguranca e medicina do trabalho, no local onde

as atividades sao desenvolvidas.

Segundo o autor supracitado, com as diversas mudanc¢as ocorridas no
ambiente de trabalho, as empresas modernas passaram a investir na capacitagao
dos seus profissionais, no seu bem-estar e na sua estabilidade emocional,

objetivando produtividade e desenvolvimento organizacional.

Assim, para tal autor, tais perspectivas indicam que ha a tendéncia de
investimento também no capital humano, criando e inovando programas de
organizacdes internas e prevencao de acidentes obtendo retornos de qualidade na

produtividade e saude dos funcionarios.

Uma recente pesquisa realizada pela ABRH (Associagdo Brasileira de
Recursos Humanos, 2006) para conhecer a opinido do funcionario a respeito do

ambiente de trabalho, concluiu que os trabalhadores gostariam de dedicar mais



16

tempo a sua vida pessoal, preferindo trabalhar em atividades que permitissem
alcancar esse objetivo.

Na area de saude ocupacional, Dias (1994) sugere a premissa de que 0sS
trabalhadores adoecem e morrem de uma forma igual, compartilhada com o
conjunto da populacao, e diferente, em decorréncia de sua insercdo em processos

de trabalho particulares no processo produtivo.

Para autor supracitado, tal situacdo exige, portanto, abordagem
particularizada para o servico publico. O espaco publico precisa ser reconhecido

como um ambiente de trabalho que requer intervencgdes tipicas em saude.

Segundo Dejours (1992) distingue-se entre os conceitos de condicdo e
organizacdo de trabalho, afirmando que a condicdo de trabalho compreende o
ambiente fisico, ambiente quimico, o ambiente bioldgico, as condi¢cdes de higiene,
de seguranca, e as caracteristicas antropométricas do posto de trabalho. E que a
organizacdo do trabalho € a divisdo do trabalho, o conteddo da tarefa, o sistema
hierarquico, as modalidades de comando, as relacdes de poder, as questdes de

responsabilidade entre outros.

O exercicio da atividade docente esta envolvido atualmente pela constante
sujeicado do professor a ritmos acelerados de trabalho, a sobrecargas laborativas, a
riscos a saude fisica e mental, além da degradacdo salarial e deterioragdo dos

direitos individuais.

Ao discutir as condi¢cdes de trabalho dos professores de escolas publicas
brasileiras, Oliveira (2004) apresenta outros efeitos ocasionados pelas alteragdes na
forma de gestéo e estruturacdo do trabalho escolar, como intensificacao do trabalho
docente, exigéncia de polivaléncia, desgaste e insatisfacdo, assim como

flexibilizac&o e precarizagéo da profissao.

Para o autor supracitado, o professor, como sujeito de direito, esta envolvido
por duas realidades: ora possui plena capacidade laborativa, ora fica impossibilitado

de trabalhar, muitas vezes por motivo de doenca ou acidente de trabalho.
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Segundo tal autor, pesquisas revelaram que as condi¢cdes precéarias de
trabalho tém gerado um processo de desgaste fisico, mental e até mesmo juridico a

categoria dos docentes.

Em uma pesquisa realizada por Freitas (2005) com professores de Salvador,
constatou-se que as queixas envolvendo cargas laborais apontaram para a presenca
de problemas de saulde, decorrentes ou agravadas, principalmente, pela exposi¢ao
constante ao po de giz, auséncia de microfones nas salas de aulas e esforgo

repetitivo.

Em investigacdo realizada por Paranhos (2002) caracterizou o processo de
trabalho docente como realizado em mas condicbes de trabalho, problemas que
envolviam a falta de salas de aula adequadas, escassez de material pedagdgico e a
utilizacdo do quadro de giz, representaram cargas fisiol6gicas e psiquicas para os
docentes, mas a principal reclamacao abrange os reduzidos salérios.

Em um trabalho realizado por Wernick (2000), constatou-se que os principais
problemas relatados referiam-se a estrutura fisica e pessoal da instituicdo, assim
como dificuldades em torno da saude. Outros resultados apontados foram os riscos

de violéncia pessoal e 0s riscos ergondmicos.

A precarizacdo das condi¢cdes materiais e ambientais em que se processa a
atividade docente nas universidades e escolas publicas demonstra o desinteresse
com gue as autoridades governamentais tém tratado o problema. Ha percepcao de
que as doencas do trabalho existem e que estas podem ser fruto da precéaria

gualidade do ambiente laboral.

O trabalho do professor sempre foi visto como um sacerddcio que justificava
qualquer tipo de sofrimento experimentado pelo mesmo. No entanto, tal concepcéao
passou a ser questionada quando se percebeu que estes estavam ficando doentes,

em decorréncia da méa condicdo do ambiente em que exerciam o trabalho.

Em um estudo qualitativo realizado por Silva et al. (2006) constatou-se que a
politica de ensino publico atual é circundada por aspectos negativos, dentre eles
estdo a falta de recursos materiais, a omissdo estatal, os baixos salarios e o
desconhecimento por parte dos docentes servidores publicos das suas garantias

juridicas, bem como a inexisténcia destas.
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Tal estudo revelou, ainda, que o0s professores apresentaram significativo
padréo de desgaste fisico e mental. Evidenciou-se também a escassez de legislacédo
especifica sobre protecdo da saude e regularizacdo do ambiente de trabalho do

docente.

Para Souza et al. (2003) resumem sete projetos de pesquisa com resultados
consistentes e abrangentes que dao visibilidade, as precarias condi¢des do trabalho
docente e mostram sua associagdo com sintomas moérbidos e a elevada prevaléncia

de afastamentos por motivos de doenca na categoria.

Enquanto Silva et al. (2006) constataram que as condi¢cdes de trabalho
influenciam diretamente na saude dos docentes indicando a insatisfacdo com o seu
ambiente de trabalho, afirmando que faltam investimentos do governo para o

melhoramento e manutengdo do ambiente de trabalho.

A literatura contemporanea tem enfocado diversos aspectos da vida do
professor e do estresse produzido pela acdo docente. Estudos realizados, por
autores como Noévoa (1999) e Esteve (1987), e CODO (2000) demonstram que 0S
professores estdo sujeitos continuamente a uma deterioracdo progressiva da sua

salde mental.

Outros estudos buscam identificar o perfil dos professores brasileiros como a
pesquisa da UNESCO (2004). Além destas producdes, a area de psicologia tem
demonstrado particular interesse pelo tema, o stress do professor, estudado por Lipp
(2002).

Segundo Novoa (1995), a crise de identidade do professor é agravada pela
visdo simplista que a sociedade e 0s governantes possuem ao atribuirem ao
educador a responsabilidade direta pelas lacunas existentes no processo de ensino
e, consequentemente pelo fracasso escolar, desconsiderando a falta de uma politica
educacional consistente que possa suprir as necessidades basicas do ensino, como

a falta de recursos didaticos, pedagogicos e o baixo salario dos professores.

Diversos autores, a exemplo de Esteve (1987) destacam as implicacdes
permanentes de carater negativo que afetam a personalidade do professor como

resultado das condi¢des psicoldgicas e sociais em que se exerce a docéncia.
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Como assinalou Blasé, 1982 (Apud ESTEVE, 1987), a conjuncdo de varios
fatores sociais e psicoldgicos, presente na situagcdo em que se exerce a docéncia
atualmente esta produzindo o que ele chama de um ciclo degenerativo da eficacia
docente.

Segundo estudo de Reinhold, 2002 (Apud LIPP, 2002), o estresse cronico
leva ao burnout (consumir-se em chamas), cujas caracteristicas sdo a exaustao
fisica, emocional e mental, trata-se de um tipo especial de estresse ocupacional que
se manifesta através de um profundo sentimento de exaustdo em relacdo ao
trabalho desempenhado e que, sutilmente, vai se estendendo para todas as areas

da vida de uma pessoa.

Para este autor o exercicio da profissdo cria condi¢cbes propicias para o
desenvolvimento do burnout que inicia por uma sensacdo de inquietacdo e vai
aumentando a medida que comeca, lentamente, a desaparecer a alegria e o prazer

de lecionar.

Além do mais, segundo Barreto (2004) a falta de reconhecimento pelo esforco
realizado leva ao desanimo, o cotidiano vai sendo marcado por uma jornada de
insatisfacdes, exigéncias e desafetos, e o trabalho torna-se, nessas condi¢cbes, em
fonte de sofrimento e de doenca.

A falta de reconhecimento do trabalho aparece como uma das principais
queixas dos trabalhadores publicos, sentimento captado por Tavares (Apud
CARNEIRO, 2006).

Para tal autor, a partir da analise das entrevistas, identifica-se que o nao
reconhecimento pelo trabalho compde-se da ideia segundo a qual o desempenho
profissional do servidor ndo é considerado institucionalmente de forma suficiente,
seja por ndo haver a pratica cotidiana do retorno da avaliacdo da qualidade do
trabalho, seja pelo fato de a qualidade do trabalho desenvolvido néo ser
sistematicamente levada em conta para promog¢des ou acréscimos salariais, em um

plano de carreira.

Tal aspecto é observado como algo que repercute no bem-estar das pessoas

na medida em que frustra o desenvolvimento de potencialidades profissionais
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individuais e as expectativas em longo prazo e que ndo proporciona a pessoa a

vivéncia de ser valorizado por aquilo que faz.

O pouco reconhecimento do trabalho do servidor publico, tanto por parte do
usuario quanto pelo gestor, gera uma sensacdo de desvalorizagdo com sinais e
sintomas de faléncia. O mau funcionamento da maquina estatal é sempre
acompanhado do adoecimento dos seus operadores, sujeitos a diversos e

contraditérios comandos.

Segundo Carneiro (2006) responsabilizar os servidores pelas mazelas do
servigco publico e, ao mesmo tempo, identifica-los como detentores de privilégios é
parte da estratégia construida para fazer a maquina publica desacreditada, a fim de
melhor viabiliza-la como administradora de servigos e garantidora da liberdade do

mercado, ou, melhor dizendo, dos ganhos do capital.

Embora o sucesso da educagdo dependa do perfil do professor, a
administracdo escolar ndo fornece os meios pedagdgicos necessarios a realizacao

das tarefas, cada vez mais complexas.

Para Assuncéao e Oliveira (2009), executar outras tarefas durante o curso da
acao principal, atender ao aluno individualmente e controlar a turma coletivamente e
preencher multiplos instrumentos e formularios de controle sdo dimensdes da
intensificacdo do trabalho que implicam na urgéncia. Assim, as situagfes de
sobreposicao de tarefas podem explicar o cansaco fisico, vocal e mental do docente.

De modo geral, para responder as multiplas demandas, os trabalhadores
elaboram estratégias operatérias que resultam em hipersolicitagdo do corpo,
bastante exposta nos estudos que buscam compreender prevaléncia elevada de
disfonia no grupo de docentes (VIANELLO et al., 2008).

De acordo com Assuncéo e Oliveira (2009), os professores séo considerados
os profissionais com mais alto risco para o desenvolvimento de disturbios vocais e
apresentam maior prevaléncia de queixas vocais especificas quando comparados
com os outros profissionais. Pelo menos um em cada trés professores refere que dar
aulas produz efeito vocal adverso e, na amostra dos autores, muitos sujeitos

reduziram as suas atividades laborais em razdo do problema de voz.
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Para Araujo et al. (2008), o uso intensivo da voz foi referido por 97% dos
sujeitos em um estudo epidemiolégico de corte transversal que investigou 747

professoras da rede municipal de ensino na Bahia.

Segundo Dragone et al. (1999), o uso de recursos dependentes da qualidade
vocal para manifestar sua autoridade e exercer influéncia na relacdo com seus

alunos pode levar a hipersolicitagédo vocal.

As condicbes de trabalho sob as quais os docentes mobilizam as suas
capacidades fisicas, cognitivas e afetivas para atingir os objetivos da producéo
escolar podem gerar hipersolicitacdo de suas func¢des psicofisiolégicas. Se ndo ha
tempo para a recuperacédo, sdo precipitados os sintomas clinicos que explicariam os

indices de afastamento do trabalho por transtornos mentais.

Pouco se conhece sobre os agravos relacionados ao trabalho que acometem
os trabalhadores publicos brasileiros, pois as estatisticas sdo consolidadas em cada
instituicao.

A inexisténcia de um sistema integrado entre as informacfes disponiveis nos
diversos Municipios e Estados impossibilita tracar um perfil de morbidade do servidor

publico brasileiro.

A subnotificacdo dos acidentes e, principalmente, de doencas relacionadas ao

trabalho € ainda maior. Sugerindo-se que ndo se conhece de que adoecem e

morrem os servidores publicos brasileiros, principalmente os docentes.

2.3 A PERICIA E A ASSISTENCIA MEDICA NO SERVICO PUBLICO

A administracdo publica, como privilegia a logica do controle burocratico da
assiduidade, requisita muito a intervencdo da unidade de pericia médica para

resolver o problema da auséncia ao trabalho.
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7

A pericia médica, em geral, é uma atividade pouco compreendida, n&o
incorporada as politicas de Recursos Humanos e tem regulamentagdo baseada na
excecdo para prever situacbes muito particulares e com procedimentos que se
tornam cumprimento de regras (CARNEIRO, 2006).

Segundo tal autor, a pericia de avaliacdo da capacidade laboral realizada nas
instancias do servico publico é uma necessidade estritamente administrativa,

obrigatoria e de cunho investigatorio.

Nesse tipo de pericia, cabe ao perito a tarefa de examinar o periciado para o
estabelecimento de nexo entre uma limitacdo e a capacidade para o trabalho, em

situacdo, por vezes, complexa e geralmente limitada a uma Unica avaliacao.

Na maioria dos 6rgdos publicos, existem juntas meédicas ou servicos
exclusivos que funcionam em separado da area assistencial e de promocao a saude.
Avaliam-se o0s impedimentos, as incapacidades e n&do existe olhar para as
habilidades ou possibilidades. As opc¢des restringem-se ao apto ou inapto, ao capaz

ou incapaz, invalido ou nao.

A gama de situacdes intermediarias possiveis que aparecem no momento da
avaliacdo da capacidade para o trabalho encontra dificuldades legais ou
operacionais para a sua implementacdo, como mudar de funcdo ou de local de
trabalho, restringir atividades, requalificar ou colocar o servidor em atividade mais

condizente com a habilidade e ndo com a limitagao.

Avaliar a capacidade para o trabalho é uma atividade complexa que, com
frequéncia, gera duvidas e requer do perito, habilidades para abordagem

particularizada, que relacione individuo, patologia e seu trabalho.

E esse conjunto que deve ajudar a formar o parecer do perito, pois o fato de o
trabalhador apresentar limitagcdo ou doenca n&o constitui caso de incapacidade ou

invalidez, assim como o bem-estar ndo significa auséncia de doenca.

A gestdao da atividade pericial deve valorizar aspectos relacionados aos
parametros técnicos, a humanizacéo e as politicas de informacéo, a capacitacdo do
servidor publico e a promocgéo a saude, e ndo se deve confundir com a interferéncia

burocratica que aparenta resultados imediatos, porém causa problemas, como
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readaptacbes funcionais, incapacidades precoces e aumento do custo com a

assisténcia.

J& assisténcia médica constitui, com a promog¢do a saude, os pilares de uma
politica de atencdo a saude do trabalhador. Em termos de promocao existe uma
grande divida da coisa publica para com os servidores, 0 que também ocorre com a

area assistencial.

A administracdo publica carece de avaliagdo dos diversos modelos de
assisténcia existentes no servico publico brasileiro, que possibilite a proposicdo de
projetos para os diversos niveis da Federagdo e questione o envolvimento do
Sistema Unico de Saude, de modo que se racionalizem os custos e melhorem a

eficacia do atendimento ao servidor, que é um cidadéo a servico da coisa publica.

2.4. A QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO DO SERVIDOR PUBLICO DOCENTE

Ao se pensar em Qualidade de Vida no Trabalho, deve-se primeiro conceituar
o termo Qualidade de Vida, que vem se tornando cada vez mais popular, sendo este
um dos grandes assuntos discutidos no ambito organizacional, quando o objetivo em

foco é o desenvolvimento pessoal e profissional em qualquer segmento.

Neste cenério pode-se recorrer a definicdo de saude dada pela Organizacao
Mundial da Saude, em que saude € o estado completo de bem estar fisico, mental,

social e espiritual.

Observa-se que a qualidade de vida e qualidade de vida no trabalho sdo
distintas, porém elas se interinfluenciam, pois insatisfacdes no trabalho podem
causar desajuste na vida familiar e social, enquanto que insatisfagcbes fora do
trabalho podem exercer um papel desequilibrante sobre o trabalho (STORT et al.,
2008).



24

Segundo Nahas (2001) a qualidade de vida esta diretamente ligada ao ser
humano e pode ser definida como a expressdo de diversos fatores individuais e
socioambientais, modificaveis ou ndo, na qual se aplica ao individuo e diz respeito
ao seu grau de satisfacdo com sua vida, estado de saude, disposicdo, moradia,
transporte, alimentacéo, lazer, satisfacao/realizacdo pessoal, relagbes familiares,
liberdade, autonomia, seguranca financeira e até espiritualidade.

Assim, o trabalho torna-se equilibrante quando permite ao individuo a
recuperagdo de suas necessidades biopsicossociais, contribuindo para sua

realizacdo e reestruturacao pessoal.

Para Albuquerque e Franca (1998), conceituam qualidade de vida no trabalho
como um conjunto de acdes de uma organizacdo que envolve diagndstico e
implantacdo de melhorias e inovacgdes gerenciais, tecnologicas e estruturais dentro e
fora do ambiente de trabalho, visando propiciar condigcbes plenas de

desenvolvimento humano durante a realizacao do trabalho.

Segundo Walton (1973), a qualidade de vida no trabalho fundamenta-se na
satisfacdo do sujeito no seu cotidiano laboral, através de atitudes motivacionais, as

vezes obscuras, em prol da produtividade e evolugdo econémica.

Para tal autor a qualidade de vida no trabalho é calcada na humanizacédo do
trabalho e responsabilidade social da organizacdo. Envolvendo o atendimento de
necessidades e aspiracdes do individuo, através de mudancas na politica
organizacional, aliado a formacéo de equipes com maior poder de autonomia e uma

melhora no meio ambiente de trabalho.

Enquanto Sampaio (2004), afirma que a qualidade de vida das pessoas esta
interigada com trabalho, familia, lazer, amigos, religido e afetividade, pois o
profissional ndo consegue ser uma pessoa na organizacdo e outra fora. Para
Pegado (1995), é o estado de plena realizagdo do potencial do ser humano, que

depende das condi¢des de vida a que as pessoas sdo expostas.

Consideram-se acdes de saude do trabalhador, medidas de prevencédo de
doencas e promogédo a saude que visem a melhoria da qualidade de vida e trabalho,
incluindo questdes relacionadas ao ambiente e a organizacdo do trabalho; direito a

informacdo sobre os riscos e a participacdo dos trabalhadores nas acdes de
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vigilancia aos ambientes; assisténcia a saude do trabalhador; identificacdo e
notificacdo dos acidentes e das doencgas relacionadas com o trabalho; formacéo e
capacitacdo em saude do trabalhador e politicas de informacéo para a construcao
do perfil epidemiolégico de morbimortalidade dos trabalhadores (CARNEIRO, 2006).

Segundo Stort et al. (2008) admite-se afirmar que os disturbios na saude do
trabalhador, ocasionados devido a grande demandam de tarefas repetitivas,
pressdes constantes por produtividade e jornada prolongada sédo um dos problemas
gue mais tem afetado as organizacdes, trazendo como consequéncia dores aos
trabalhadores e despesas altissimas para as organiza¢cdes com assisténcia médica

e afastamentos.

Esses disturbios tém influenciado as empresas a procurarem pela atividade
fisica como meio de prevencdo, melhoria e manutencdo da saude dos
trabalhadores, o que afirma mais uma vez a preocupacao das organizacdes com a

salde e bem estar dos funcionarios.

Segundo Cafiete (1996), as relacGes de trabalho tém se tornado cada vez
mais complexas, na medida em que os métodos de trabalho e a tecnologia vao se
sofisticando. Foi constatado na pratica, que pessoas que ndo se sentem satisfeitas e
tranquilas em seu ambiente de trabalho, e cujos niveis de tenséo e inseguranca sédo
significativos, tornam-se mais propensas a sofrerem acidentes de trabalho e

cometerem erros.

A promocgéo a saude é definida pela Organizagdo Mundial de Saude, segundo
a Carta de Ottawa (1986) como o0 processo de capacitacdo da comunidade para
atuar na melhoria de sua qualidade de vida e saude, incluindo uma maior
participacdo no controle deste processo para atingir um estado de completo bem-
estar fisico, mental e social, os individuos e grupos devem identificar aspiracdes,

satisfazer necessidades e modificar favoravelmente o meio ambiente.

hY

Para Carneiro (2006) a promocdo a saude do trabalhador constitui-se de
acOes que visam a sensibilizar os trabalhadores para a adocdo de praticas
saudaveis, individuais e coletivas no ambiente de trabalho. Inclui a busca ativa de
doencas, a adocdo de medidas preventivas e a capacitacdo para que trabalhadores

possam atuar na melhoria da sua qualidade de vida e na do trabalho. E a promocé&o
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a saude compreende organizar informagBes, promover a formacdo e criar

mecanismos de comunicac¢éo, pensando na intervencao.

Para tal autor, atuar em promoc¢ao a saude do trabalhador requer sair do foco
da doenca para o da saude, significa construir acdes que interfiram no ambiente e
na organizacdo de trabalho. Importante ressaltar que promocéo a saude ndo € um
conjunto de receitas que devem ser observadas pelo trabalhador. Ela exige
envolvimento e responsabilizacdo de diversos atores: a administracdo, o gestor

local, o corpo técnico, os trabalhadores e seus representantes.

Consideram-se como ac¢des de promocao a salde do trabalhador: a inspecéo,
os levantamentos e as avaliacbes ambientais; a implantacdo e o0 apoio as
Comissfes Internas de Prevencdo de Acidentes (CIPA); a realizacdo de exames
periédicos; as politicas de formagcdo e capacitacdo em salude e seguranca ho
trabalho; as acdes de educacéo e prevencéo aos acidentes de trabalho; a criacdo de
instrumentos regulares de comunicacdo, como revistas, boletins, informativos com
temas relacionados a saude e seguranca no trabalho; as politicas de requalificacéo
profissional para o servidor readaptado; as campanhas ou o0s programas de
prevencdo as doencas ocupacionais de maior prevaléncia, como as lesdes por
esforcos repetitivos, os disturbios da voz, as perdas auditivas induzidas por ruido; e
a construcdo de servicos e politicas de prevencdo dos distirbios mentais e

comportamentais.

O trabalho em que o trabalhador se reconhece como criador ou como parte
integrante produz menos adoecimento. Assim, nota-se que as instituicdes rigidas,
com processos criativos reprimidos e baseados na obediéncia, sdo frequentemente
geradoras de sofrimentos decorrentes de exigéncias maiores que 0s instrumentos

pessoais de adaptacao e defesa.

Espacos coletivos de participacdo, comunicacdo e escuta entre chefias, entre
chefias e funcionarios e entre o servico e seus usuarios possibilitam a formacéao de
vinculos que geram responsabilizacdo a partir de significados. Resta evidente que o
investimento no capital humano, além de uma exigéncia, traz um enorme retorno ao
nivel de qualidade e produtividade no trabalho, j& que a organizacdo do ambiente de

trabalho € um dos fatores importantes para melhor qualidade de vida do trabalhador.
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Assim, a qualidade de vida no trabalho do servidor publico docente foi
analisada por alguns estudos. Um deles foi o realizado por Penteado e Pereira
(2007), que concluiram que apesar de razoavelmente satisfeitos com a voz e a
qualidade de vida, os professores mostraram dificuldades na percepc¢ao do processo
saude-doenca. Evidenciaram-se aspectos desfavorecidos da qualidade de vida e
necessidades de saude que podem ter implicacdes na voz e saude vocal docente.

Para Rocha e Fernandes (2008), a qualidade de vida dos professores

encontra-se comprometida, o que pode repercutir no estado de salde destes.

Segundo Both et al.(2008) observaram que a maioria dos professores de
Santa Catarina estd satisfeita com a qualidade de vida no trabalho docente.
Entretanto, os docentes destacaram a sua insatisfacdo com a remuneragdo e
condi¢bes de trabalho. Além disso, os professores estdo insatisfeitos e/ou indecisos
nos aspectos ligados as relacdes pessoais que ocorrem no ambiente de trabalho e

no que diz respeito ao equilibrio da dedicacao ao trabalho e ao lazer.

Para Salve e Theodoro (2004) nota-se que € de extrema importancia e
necessidade do setor publico apoiar e promover programas de prevencao e
promocdo a saude do trabalhador, programas estes que dao suporte e resultados

consideraveis a saude ocupacional.

Assim, salienta-se que a qualidade de vida no trabalho do servidor publico
docente encontra-se debilitada, e ha pouca promoc¢édo a qualidade de vida deste
trabalhador, demonstrando a necessidade do gerenciamento de a¢fes de saude do
servidor publico podendo constituir-se em apoio para a politica de recursos
humanos, ao propiciar uma aproximacao entre gestor e servidores que possibilite um

melhor conhecimento dos principais riscos a saude, uma discussdo sobre as

prioridades de investimentos e a implementagéo de a¢des de promocéao a saude.

Desta maneira, realizar acdes de promocdo a saude, de forma continua e
sistematica, constitui um grande desafio para o servico publico, que incorporou a
questdo da pericia medica como obrigacdo e da assisténcia médica como
necessidade, porém nao prioriza a prevencado de doencas, reduzindo a intervencao

a mecanismos de controle ao absenteismo.
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2.5. AS POLITICAS PUBLICAS DE GESTAO DE PESSOAS NA SAUDE DO
SERVIDOR PUBLICO DOCENTE.

A mudanca sempre existiu na histéria da humanidade, mas ndo com o
volume, rapidez e impacto com que ocorre hoje. Dentro deste contexto, uma das
areas empresariais que mais sofre mudancas € a area de recursos humanos. As
mudancas sdo tantas que até o nome da area estd mudando. Em muitas
organizacdes, a denominacdo administracdo de recursos humanos esta sendo
substituida por termos como gestéo de talentos humanos, gestao de parceiros ou de
colaboradores, gestdo de competéncias, entre outros, como gestdao de pessoas.

Diferentes nomes para representar um novo espaco e configuracéo da area.

Assim, 0 contexto em que se situa a gestdo de pessoas é representado pelas
organizacdes e pelas pessoas. Sem organizacdes e sem pessoas ndo haveria a tal
gestdo. Portanto, as organizacdes sao constituidas de pessoas e dependem delas
para atingir seus objetivos e cumprir suas missdes. E para as pessoas, as
organizacdes constituem o meio através do qual elas podem alcancar varios
objetivos pessoais jamais poderiam ser alcancados apenas por meio do esforgo

pessoal isolado.

A gestdo de pessoas € uma area muito sensivel a mentalidade que
predomina nas organizacdes, sendo extremamente situacional e contingencial, pois
depende de varios aspectos, como a cultura e a estrutura organizacional,
caracteristicas do contexto ambiental, do negdécio da organizacdo, da tecnologia
utilizada, dos processos internos, do estilo de gestado utilizado e de outras variaveis

importantes.

Desta forma, gestado de pessoas, tem inUmeros conceitos, dentre eles, seria 0
conjunto integrado de atividades de especialistas e de gestores, como agregar,
aplicar, recompensar, desenvolver, manter e monitorar pessoas, no sentido de

proporcionar competéncias e competitividade a organizacdo. Também é conceituada
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como a area que constroi talentos por meio de um conjunto integrado de processos
e cuida do capital humano das organizagfes, o elemento fundamental do seu capital

intelectual e a base de seu sucesso.

Segundo Fischer, 2001 (Apud, DUTRA 2001) a gestao de pessoas ¢€ utilizada
para conceituar o conjunto de atividades que gerenciam os trabalhadores em seus
ambientes de trabalho. Trata-se de uma evolugcdo ocasionada com o tradicional
departamento de pessoal, encarregado de controlar e registrar 0s aspectos

normativos e legal-trabalhistas dos recursos humanos.

Assim, para tal autor a gestdo de pessoas ganhou espaco, principalmente, a
partir do momento que o comportamento humano passou a integrar o carater
intrinseco dos negdcios tornando-se um diferencial e potencializando a vantagem

competitiva.

Muitas razdes vém justificando a necessidade de se ampliar o conhecimento
dos profissionais que atuam na gestao de pessoas. Tal observacgao foi relatada por
Ulrich (1998), segundo ele, num primeiro momento, justifica-se pela necessidade de
situar esta gestdo ao nivel das decisdes estratégicas das organizacdes, conferindo-
lhe um papel significativamente proativo, muito diferente da sua atuagao

funcionalista, até entdo observada.

A gestdo de pessoas envolve as responsabilidade legais e morais de
assegurar um local de trabalho livre de riscos desnecessarios e de condicbes
ambientais que possam provocar danos a saude fisica e mental das pessoas. Ja que
segundo Limonge-Franca, 2002 (Apud, BOOG 2002), as evidéncias recaem sobre a
necessidade das organizacdes atentarem-se para a saude integral dos

trabalhadores.

Em tal contexto, observa-se que as doencas profissionais e os acidentes de
trabalho provocam enormes prejuizos as pessoas e as organizagdes em termos de
custos humanos, sociais e financeiros, e, portanto, devem ser evitados através de

programas preventivos e profilaticos.

A lista de novas demandas para os profissionais de gestdo de pessoas é
grande, observam-se as novas atribuicbes, os novos conhecimentos, habilidades e

capacidades para tais profissionais, notando uma demanda por uma atuacao
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multidisciplinar, flexivel e sensivel as mudangas que ocorrem no mundo do trabalho,

principalmente, as relacionadas ao comportamento humano.

Assim, os profissionais de gestdo de pessoas sao igualmente desafiados a
superar a atuacdo fragmentada através da aproximacdo e do estreitamento do
didlogo com outros profissionais buscando interacbes que possibilitem o
aprendizado interdisciplinar, determinando assim, o avango qualitativo de suas

praticas profissionais.

Tais profissionais devem também, assumir a responsabilidade de cuidar do
estado geral de saude dos colaboradores, incluindo seu bem estar psicolégico. Um
colaborador excelente e competente, mas deprimido e com baixa estima, pode ser

tdo improdutivo quando um colaborador doente e hospitalizado.

A guestdo de saude do trabalhador € um assunto emergente. Trabalhar &
uma necessidade intrinseca do ser humano e pode ser considerado um fator
importante de promocgé&o da saude. Através do trabalho o ser humano se realiza e se

desenvolve em suas varias dimensdes: psicologica, social e econdmica.

Entretanto, nem sempre o trabalho cumpre esse papel. O trabalho deixa de
ser saudavel quando perde o significado para o trabalhador, quando nédo favorece
seu desenvolvimento, quando exige uma capacidade de adaptacdo incompativel
com a realidade do individuo, quando enfraquece os vinculos coletivos, quando néao
lhe é dado chance de expressado, e quando é realizado sob condicdes materiais e
psicolégicas inadequadas. Observando tal fato, Dejours (1986), afirma que ndo € o
trabalho em si que adoece, mas cabe questionar de que tipo de trabalho se esta

falando e em que condicdes é realizado.

Segundo os autores Martins (2005), Seligmann-Silva, 2003 (Apud, MENDES
2003) e Glina et al. (2001) a globalizacdo tém trazido rapidas transformacdes no
mercado de trabalho, na organizagéo do trabalho, e nas exigéncias de competéncias
do trabalhador, que por sua vez interferem na saude do individuo, ou por excluséo,
ou por sujeicao a condi¢cfes inadequadas de trabalho, ocasionada pela instabilidade

de emprego.
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Salienta Freitas, 2006 (Apud, VILARTA et al. 2006), que com o advento da
sociedade capitalista e a competitividade acirrada, h4 uma perda de valores sociais

em favor de valores econémicos, onde o trabalho perde sua funcao social.

Conforme a Declaration on Occupational Health For All (ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE, 1994), no comeco da década de 1990, ja se vislumbrava a
real necessidade de um desenvolvimento urgente de estratégias de acédo na area de

saude ocupacional.

Segundo este documento, o impacto do adoecimento e mortes consequentes
do trabalho, era grande, tanto na saude da populacdo de forma geral, como afetava
a produtividade no trabalho, o bem estar social e econémico dos trabalhadores, seus

familiares e dependentes.

Na atualidade, Martins (2005) traca um perfil do impacto da globalizacéo,
onde em linhas gerais notam-se fortes mudancas organizacionais, decorrentes da
busca de melhores resultados a menor custo, através de processos de terceirizacéo,
avancos tecnologicos, novas jornadas de trabalho e condigbes macroecondémicas

globais que geram novas exigéncias fisicas e psicomentais.

E nessa atualidade, nem sempre as acdes de prevencdo em saude sdo vistas
como investimento por parte do empregador. Tende a ser considerado gasto devido
a dificuldade de mensurar inclusive os ganhos financeiros decorrentes dessas

acoes.

Ja4 Mossink (2004) argumenta que a partir de uma visdo econdmica, ha
beneficios destas agBes para 0 empregador, ele mostra que o investimento em
saude alcanca além daquilo que o empregador enxerga. Ja que se beneficia
também a sociedade, os sistemas de saude publica e previdenciario, a familia de
cada trabalhador, e a imagem do servico publico na otica dos usuarios. E que a
metodologia de planejamento financeiro tem seu limite, ja que a vida é um bem

intangivel.

Analisando o caso dos docentes, segundo a UNESCO, o Brasil é o terceiro
pais membro desta entidade que paga os piores salarios aos trabalhadores da
educacado. Disto resulta a necessidade dos professores trabalharem em mais de

uma escola de modo a garantir o atendimento das necessidades materiais, ao que
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pY

se soma a precariedade das demais condigBes reservadas para 0 exercicio da
profissdo. Séo fatores que vém contribuindo significativamente para que os docentes

sejam portadores de disturbios fisicos e mentais.

Por tal motivo h4 a necessidade de politicas publicas que visem reduzir o
problema do adoecimento desses profissionais. A falta de tais condicfes representa
para a escola um dos inUmeros problemas que a mesma tem que enfrentar, ao se
considerar que esta falta de condigcbes vem provocando doengas nos professores, 0
que, compromete todo o0 processo de ensino e aprendizagem, ja que eles sdo a

espinha dorsal deste processo.

Segundo Barreto (2004), a Organizacao Internacional do Trabalho (OIT)
reconhece que estas caracteristicas favorecem o aparecimento de doencas
respiratérias e de alteracdes na voz. A necessidade de o professor manter-se de pé
e/ou os deslocamentos continuos no espaco da sala de aula fazem surgir edema

nos membros inferiores e varizes.

Embora ndo considerada pelas politicas de educacao, diferentes féruns
docentes abordaram e discutiram a questdo das doencas que atingem esta
categoria profissional, em geral sintetizada no que se passou a chamar do estresse

do professor.

Sao enfermidades que decorrem ndo somente do exercicio da profissdo, mas
também das condicbes mais amplas geradoras de estresse como, por exemplo,
inseguranca, baixa remuneracao, violéncia escolar, constrangimentos institucionais,
meio social de atuacao, jornada de trabalho, aposentadoria e temas relacionados

mais detalhadamente a politica de emprego e de progressao funcional.

Neste contexto, ressalta-se que a saude do servidor publico da educacao foi
tema de destaque na 262 Reunido do Comité Executivo da Internacional da
Educacdo (CNTE), em 2006. E segundo a presidente da CNTE, nas dultimas
décadas, a atividade educativa tornou-se mais complexa, tanto pelas demandas
geradas pela evolucdo técnico-cientifica e cultural, quanto pela crescente
deterioracéo das relacbes de trabalho. E esses fatores tém impacto na qualidade da

educacao, especialmente a publica, e no exercicio profissional dos educadores.
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Em pesquisa da CNTE, realizada em 2004, em dez estados brasileiros
revelou que 30,4% dos professores e funciondrios de escola tiveram ou tém
problemas de saude, sendo que 22,6% necessitam licencas, afastando-se
temporariamente ou definitivamente do trabalho. As principais enfermidades dessa
profissdo sdo doencas psiquicas e neuroldgicas, calos nas cordas vocais, problemas

cardiacos e de coluna, varizes, irritages e alergias ao giz.

De fato as mudancas ocorridas no mundo do trabalho em face da
reestruturacdo produtiva com a consequente globalizacdo da economia tém trazido

significativas mudancas no processo de educacao e saude dos servidores publicos.

Com progressiva automacao, o risco fisico vai sendo substituido por riscos
ampliados e acarretando danos que atingem ndo apenas o regular funcionamento
institucional, mas as condi¢bes fisicas e motivacionais dos profissionais da

educacao.

Segundo Mehry (2003) a intensificacdo do trabalho, a internalizacdo do
controle e o medo da perda do emprego causado pelas novas formas de
organizacdo e gestdo, produzem patologias de diversas naturezas, passando a
serem comuns as decorrentes do estresse, dificiimente identificadas como doencas

ocupacionais, mas deixando o trabalhador mais exposto e mais fragilizado.

Para Nunes (2005) a elevada incidéncia de exaustdo emocional, estresse e
sentimento de diminuicdo de realizac&o profissional interferem na produtividade do
trabalho pedagdgico. Estes sintomas revelam que um numero expressivo de
trabalhadores docentes sofre de distarbios emocionais como a Sindrome de Burnout
e de depressdes reativas. Estas catalogadas pela Organizacdo Mundial de Saude
como doencas ocupacionais sao decorrentes da prépria organizacdo social do

processo de trabalho, ignoradas e negligenciadas pelo poder publico.

Segundo Carneiro (2006) estudos sobre a relacdo saude e trabalho na area
publica brasileira tém dado a conhecer as condi¢cdes de vida e de trabalho a que

estdo expostos os servidores publicos.

Para este autor, abrangendo diferentes categorias em diversos niveis da
esfera publica, pesquisas tém apontado um sofrimento oriundo das condicbes

ambientais, mas principalmente da organizacao do trabalho.
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Desta forma, a administracdo publica, por outro lado, encontra dificuldades
e/ou ndo se apropriou da problemética para responder as demandas na area de
saude do servidor, o que tem redundado em sua pouca intervencdo nessa area,
embora existam estudos como o de Gehring-Jr e outros (2003), que propuseram um
modelo de atencdo a saude do trabalhador nos moldes de co-gestdo publico-
privada, para responder as demandas de assisténcia médica, prevencao de doencas
e promocdo da saude do trabalhador da Universidade Estadual de Campinas

(Unicamp).

Os autores, no mesmo estudo, denunciam. Este modelo ndo esgota a
discussdo e pesquisa sobre decorréncias sociais assistenciais e politicas, ja que
saude do trabalhador, em espacos submetidos a geréncia publica, ndo tem

experiéncias anteriores no Pais.

O fato € que existem poucos trabalhos que relatam experiéncias em
desenvolvimento de acdes de prevencdo de doencas e promocdo a saude dos
servidores. Em geral, a pericia médica, por obrigacdo legal, é a Unica atividade

realizada, ou seja, a acao no controle da auséncia ao trabalho.

As questdes relacionadas a saude, ndo fazem parte da pauta dos projetos de
capacitacdo gerencial da administracdo publica, que geralmente opta por organizar
servicos médicos que funcionem de forma isolada das politicas de recursos

humanos, contribuindo para a construcdo de concepcoes.

A elevacdo da auséncia ao trabalho, mesmo circunstancial, localizada em
determinadas unidades ou concentrada em determinadas categorias, é tida como

fruto da incapacidade gerencial de controlar.

O gestor local, com encargos cada vez mais complexos, relacionados aos
projetos politicos e ao funcionamento administrativo-financeiro, e com exigéncias e
orientacdo voltadas para resultados, encontra dificuldades para gerenciar 0s

assuntos relacionados a satde do trabalhador.

Essa situagéo leva-o a declarar-se incompetente para tal atividade e a optar
por considerar saude como questdo a ser resolvida e controlada pela medicina. De

preferéncia, a questado saude € encaminhada a um servico médico.
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A dificuldade em gerenciar essa questdo deve-se também a compreenséo de
que a avaliacdo da capacidade laborativa € um conhecimento especifico do
profissional da saude, o que reduz os aspectos relacionados a saude do servidor
publico a um problema de avaliacdo médica pericial e favorece o0s servicos

autbnomos.

Em contrapartida, a area administrativa responsavel pela gestdo dos recursos
humanos, a depender de politicas de governo, sofre tentacdes para intervir no ato
técnico pericial, cria mecanismos administrativo-burocraticos para dificultar o acesso
a avaliacdo médica, exige maior rigor aos peritos, estabelece diversos
procedimentos para dificultar a concessao de licencas médicas e aposentadorias, 0
nexo de acidentes e doencas do trabalho. Iniciativas com o intuito de diminuir o
absenteismo, sem que isso possa significar melhoria da saude ou da qualidade de

vida e trabalho do servidor publico.

Comparativamente, o servico publico investe mais no controle individual do
absenteismo que nas acfes coletivas de saude, que aparecem como experiéncias
isoladas, produzindo pouco impacto e padecendo da descontinuidade administrativa,
que caracteriza boa parte das politicas publicas.

A administrac@o publica vive constantemente a questdo de onde localizar a
area responsavel pela pericia médica, pela assisténcia e por acdes de prevencdo de
doencas e promocédo a saude do servidor, se no quadro da saude ou no da gestao
de pessoas, razdo pela qual é constante a movimentacdo da estrutura entre as

secretarias de saude e as de administragédo/gestao.

Vincular as acbes de saude do servidor publico, atividades tipicamente de
gestédo de pessoas, a area responsavel pela assisténcia de saude da populacdo em
geral tem ocasionado dificuldades suplementares e, constantemente, conflitos sobre
competéncias e uso de recursos financeiros do Sistema Unico de Satde (SUS) na

assisténcia ao servidor, situagao problematizada por Gehring-Jr e outros (2003).

Associar administrativamente as acbes de saude do trabalhador as
secretarias de Saude pode representar, portanto, apenas um repasse de atribuicdes

€ uma incompreensao sobre a questao.
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As questdes relativas a saude do servidor dizem respeito, fundamentalmente,
a gestdo de pessoas e devem incorporar praticas e concep¢des de saude publica,
principalmente de saude do trabalhador, seja na resposta institucional ao
atendimento médico, seja na melhoria dos ambientes de trabalho, seja na avaliacao
pericial para a capacidade laboral. Localizar essa area na gestdo dos recursos
humanos possibilita contato institucional mais amplo com o conjunto das unidades

da esfera administrativa, assim como o aporte de recursos especificos.

O distanciamento entre a area de gestéo de pessoas e a de saude do servidor
obstaculiza a intervencdo sobre o processo saude-trabalho-adoecer. A pericia
meédica, como atividade isolada, ndo possui instrumentos e recursos para intervir no
ambiente e nas relagbes de trabalho, de forma que possa alterar o perfil de
morbimortalidade entre os trabalhadores publicos.

Esta tem uma indicacdo ética de preservar o distanciamento entre perito e
periciado para a necessaria isencdo técnica no momento da avaliacdo, ou seja, ao
avaliador da capacidade laborativa ndo cabe a intervencdo no processo saude-

doenca.

As questdes de saude do trabalhador estdo além das questdes médicas,
segundo nos informa Assuncdo (2003), as relacbes saude e trabalho ndo sao
analisados baseando-se exclusivamente nos registros meédicos, ou no perfil de

adoecimento, ou nas taxas de absenteismo originadas pelas estatisticas oficiais.

Embora os indicadores deem uma ideia do problema, ha o risco de tornar
tema médico uma questdo social que deriva das condi¢des de trabalho, e ndo das

caracteristicas estritamente bioldgicas dos individuos (ASSUNCAO, 2003).

Na area publica, a construcdo de politicas demanda uma relacdo possivel e

necessaria entre as areas de pericia, assisténcia e promoc¢ao a saude.

As informacdes produzidas na atividade pericial e na assisténcia constituem
instrumentos privilegiados para o entendimento do perfil de morbimortalidade dos

trabalhadores e para o desenvolvimento de a¢gdes de promocéo a saude.
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Os bancos de dados periciais e assistenciais podem fornecer informacdes
importantes sobre as patologias mais comuns, por categoria, ou seja, quem adoece

e de que se adoece.

Por outro lado, a relagdo entre pericia e promoc¢ao a saude possibilita dar a
atividade pericial um carater de movimento, de intervencdo sobre o processo de
adoecimento, tirando, assim, a pericia de lugar passivo, situacdo, muitas vezes,

angustiante para o perito.

A existéncia de informacgdes € a primeira condi¢cao para a realizacdo de acdes
de promocédo a saude que possam intervir sobre o adoecer com eficacia. Identificar
trabalhadores que necessitam de medidas de apoio e os locais de trabalho que
precisam de mudancas ambientais e organizacionais e estabelecer programas para
restituir, melhorar ou manter a capacidade para o trabalho constituem o objetivo da
promocéao a saude do trabalhador.

Planejar e realizar acdes de promocdo a saude requer a participacdo dos
atores envolvidos. O gestor local, embora tenha responsabilidades legais pelo
encaminhamento das questdes relacionadas as condicbes do ambiente de trabalho,
tem, na maioria dos casos, pouca autonomia para resolver questdes basicas de
seguranca, entretanto nas questdes relativas a organizacao do trabalho ampliam-se
as possibilidades.

O gestor que acompanha de perto o trabalho do servidor a ele subordinado
consegue propor medidas negociadas de mudancas no ambiente de trabalho e,
principalmente, na organizacdo do trabalho diario, que valorizem o fazer de cada
um, aglutinem-se em torno de projetos e estabelecam vinculos que reforcem

COMpPromissos.

No ambito do trabalho, os aspectos relacionados as politicas de gestéo,
estdo-se tornando mais determinantes para a saude que as condi¢es fisicas
ambientais em que a tarefa se desenvolve. Ja que o fato de o trabalho ser publico ou
privado, criativo ou alienado, de ter uma gestdo participativa ou autoritaria pode

influenciar no adoecimento.

A gestéo publica com enfoque em gestdo de pessoas requer qualidades no

trato com o outro, exige capacidade para negociacdo permanente e uma disposicéo
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constante para mudancas. Assim, a apropriacdo pelo gestor do tema saude do
trabalhador pode-se tornar importante estratégia, pois possibilita uma intervengéo
qualificada no absenteismo, na motivacédo e no envolvimento dos trabalhadores com
o seu fazer e na diminuicdo dos impactos do adoecer na vida do servidor e da

instituicao.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS DA PESQUISA

Para procurar atingir os objetivos propostos desenvolveu-se uma pesquisa
bibliografica e exploratéria, buscando informac¢des em artigos e livros da respectiva
area, e conhecimentos que norteassem a investigacao sobre a protecao juridica, o
ambiente e as condicfes de trabalho, a pericia e a assisténcia médica, a qualidade
de vida no trabalho, e as politicas publicas de gestdo de pessoas na saude do
servidor publico docente, para assim, delinear um perfil da saude do servidor publico

docente no Brasil.

A revisao bibliografica € descrita por Marconi e Lakatos (2008), como todo o
acervo ja publicado sobre a tematica em estudo, e seu objetivo é possibilitar ao
pesquisador um contato com todo o material jA& publicado para a construcdo de
conclusdes inovadoras. Enquanto para Martins (2002) o investigador deve realizar o
levantamento bibliografico visando suporte e fundamentacdo teérico-metodologica
ao estudo. Ja para Gil (1999) a principal vantagem da pesquisa bibliogréfica consiste
no fato de permitir ao investigador a cobertura de uma gama de fenbmenos muito
mais ampla do que aquela que poderia pesquisar diretamente. Assim ela propicia a
analise de uma tematica sob uma nova abordagem, chegando a novas conclusdes,
através da organizacao do acervo bibliografico (LAKATOS; MARCONI, 2003).

Destaca-se que a pesquisa exploratoria, segundo Gil (1999), é desenvolvida
no sentido de proporcionar uma visdo geral acerca de determinado fato, sendo
determinante quando o assunto abordado é dificil para formular hipéteses precisas e
operacionalizaveis. Uma de sua caracteristica consiste no aprofundamento dos
conceitos preliminares sobre o0 assunto estudado, contribuindo para o

esclarecimento de questdes elencadas sobre o tema.

Assim tal pesquisa bibliografica e exploratoria visa abordar temas relevantes
sobre a qualidade de vida no trabalho do servidor publico docente, procurando
caracterizar o perfil de salude destes profissionais, elencando temas pertinentes e
como a gestdo de pessoas pode contribui para uma melhor qualidade de vida

destes.
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4 DISCUSSAO E ANALISE DE DADOS

As politicas educacionais das ultimas décadas provocaram mudancas que
causaram grande impacto sobre a organizacdo e a gestao escolar. Neste processo
de intensificacdo do trabalho vivido pelos servidores publicos docentes na atualidade
pode, além de comprometer a qualidade de vida destes, pér em risco a qualidade da
educacado, na medida em que tais profissionais se encontram em constante situacao
de sobrecarga. Essas evidéncias sustentam as bases de um modelo explicativo para
0 processo de morbidade docente, calcado em determinantes ambientais e

organizacionais.

Ao analisar a protecdo juridica ao servidor publico docente observa-se,
mesmo com aparato legal relacionado, ha uma fraca atuacéo na tutela da vida e da
saude do profissional em questéo, ja que este possui um vinculo trabalhista regido
por um regime juridico especifico, pouco atuante em termos de saude ocupacional e

seguranca do trabalho de seus servidores.

Nota-se que a pericia médica de avaliacdo laboral no servico publico é
meramente administrativa, obrigatoria e de cunho investigatério, ndo existe um olhar
para habilidades ou novas possibilidades. Com tal situacdo, ressalta-se a
necessidade de uma gestao da atividade pericial eficaz para que haja uma tendéncia

de mudanca visando a valorizacéao do servidor publico docente como profissional.

Ressalta-se também que a pericia médica, a assisténcia medica e a
promocao a saude sao pilares para uma politica adequada de atencédo a saude do
servidor publico docente. E que a assisténcia médica de qualidade e a realizacdo de
acbes de promocdo a saude eficiente constituiram grande desafio para a gestéo
publica, j& que esta néo prioriza a prevencao de doencas e a qualidade de vida no

trabalho.

Apoés analise de estudos sobre o tema aqui abordado, observa-se que a
qualidade de vida no trabalho destes profissionais é precaria, com poucas
evidéncias de politicas publicas voltadas para a melhoria da salde deste
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trabalhador. E que esta qualidade de vida é necessaria, ja que proporciona enorme
retorno ao nivel de qualidade e produtividade no trabalho.

Adentrando-se no ambiente de trabalho do servidor publico docente, este
deve ser reconhecido como aquele que requer intervencdes tipicas de saude. Ja que
no exercicio da atividade docente, ha o predominio de ritmos acelerados de
trabalho, sobrecargas laborativas, riscos a saude fisica e mental, além de baixos
salarios e da deterioracdo dos direitos individuais, pelas condigbes precarias de
trabalho, provocando desgaste até mesmo juridico aos docentes.

Constata-se que a politica de ensino publico possui varios aspectos
negativos, jA que nao fornece meios pedagdgicos necessarios a realizacdo das
tarefas, provocando fatores que deterioram a saude deste trabalhador, tais como:
exigéncia da polivaléncia, falta de reconhecimento da sociedade e dos governantes,
falta de salas de aulas adequadas, intensificacdo do trabalho, falta de plano de
carreira, baixos salérios, falta de recursos materiais, pedagodgicos e didaticos,
utilizacado de quadros de giz, ritmos acelerados de trabalho, uso de recursos vocais
para manifestar autoridade e exercer influencia nos alunos, deterioracéo dos direitos

individuais, desconhecimento por parte dos docentes dos seus direitos, etc.

Um desses aspectos negativos, ou seja, a falta de reconhecimento do
trabalho € uma das principais queixas dos servidores publicos gera uma sensacao
de desvalorizacdo. Tal aspecto repercute no bem-estar das pessoas na medida em

gue frustra o desenvolvimento das potencialidades profissionais.

J& os baixos salarios pagos aos servidores docentes resultam na necessidade
de trabalharem em mais de um emprego, e com as demais condi¢cOes precarias de
trabalho, tal situacdo determina que os fatores causais de estresse se multipliquem,

contribuindo para que estes sejam portadores de disturbios fisicos e mentais.

Desta maneira, apos analise dos diversos estudos aqui elencados, delineia-se
um perfil da salde do servidor publico docente, que em sua maioria encontra-se

com a saude debilitada devido a fatores ocupacionais ja citados.

Nota-se que estes apresentam desgastes corporais, vocais, fisicos e mentais,

chamado de "um ciclo degenerativo da eficacia docente”. Também se observou o
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fendmeno de estresse crénico chamado Burnout, caracterizado pela exaustéo fisica,

emocional e mental do docente.

Desta maneira, as condicbes de trabalho e o ambiente de trabalho
influenciam diretamente a salde dos docentes estando sujeitos a uma deterioracéo

continua da saude fisica e mental.

Pelo exposto verifica-se a importancia da atuacdo da gestdo de pessoas na
saude do servidor publico docente, ganhando espaco, principalmente, a partir do
momento que o comportamento humano passou a integrar o carater intrinseco dos
negacios, tornando-se um diferencial e potencializando a vantagem competitiva. E
nota-se uma tendéncia global da atencdo a saude integral dos trabalhadores,
principalmente do servidor publico docente, jA que ndo é o trabalho em si que

adoece, mas sim as condi¢cdes no qual é realizado.

Portanto é necessaria uma atuacao do gestor publico de pessoas nos fatores
prejudiciais da saude do servidor publico docentes aqui elencados, minimizando-o0s
proporcionando uma melhor qualidade de vida no trabalho aos servidores docentes,

alcancando beneficios tanto a organizacdo publica, como a sociedade, e

principalmente aos usuarios dos servi¢os publicos.

Este tema chegou a ser discutido no Comité Executivo Internacional da
Educacao ocorrido em 2006, e evidenciou que os fatores relatados tém impacto na
qualidade da educacdo publica e no exercicio profissional destes educadores.
Observando que a administragdo publica encontra dificuldade para solucionar as
demandas na area de saude do servidor publico, levando a pouca intervencao nesta

area.

Segundo autores ndo ha experiéncia anterior no pais sobre a geréncia publica
no desenvolvimento de acbes e prevencdo de doencas e promoc¢do a saude do
servidor publico, em geral a pericia médica, é a Unica atividade realizada, por
obrigacdo legal. Tal observacdo se da pelo fato que o gestor encontra dificuldades

para gerenciar os assuntos relacionados a saude do servidor publico.

Ressalta-se que as questdes relativas a saude do servidor dizem respeito, a
gestdo de pessoas e devem incorporar praticas e concepc¢oes de saude publica. Tal

localizac&o possibilita o contato institucional mais amplo com as unidades da esfera
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administrativa. Assim para construcdo de politicas publicas faz-se necesséario uma
relacdo entre assisténcia médica, pericia médica, qualidade de vida no trabalho e

promocao a saude.

Deste modo, o gestor de pessoas no setor publico, quando atua no campo da
salude ocupacional e acompanha de perto o trabalho, suas condi¢cdes de trabalho,
consegue propor medidas de mudangas no ambiente de trabalho, visando a
valorizacéo profissional, estabelecendo vinculos que reforcem os compromissos. Tal
gestdo participativa pode influenciar na prevencdo do adoecimento do servidor

publico.

O gestor de pessoas quando atua na saude ocupacional possibilita uma
intervencdo qualificada no absenteismo, na motivacdo e no envolvimento dos
servidores publicos docentes visando uma melhoria na qualidade de vida no trabalho
destes profissionais.

E importante observar que além da atuacdo do gestor de pessoas na salde
do servidor docente, faz-se necessario uma ligacdo, ou seja, interacdo entre a
equipe gestora escolar, para detalhamento das condi¢cBes prejudiciais de trabalho
visando discussdes sobre como proporcionar melhorias no ambiente de trabalho
deste docente.

Muitas vezes sendo necessario um debate local, envolvendo gestores,
comunidade local, profissionais e alunos. Objetivando melhores condi¢bes de

trabalho que geram melhoria na qualidade de ensino.

Portanto ha a necessidade de politicas publicas na area de gestdo de
pessoas, visando diminuir o problema do adoecimento desses profissionais. Ja que
o servidor publico docente obtendo, reconhecimento profissional e melhores
condicbes de trabalho, se motiva promovendo um ganho aos usuarios dos seus

servi¢cos educacionais, ou seja, aos alunos da rede publica.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A saude do servidor publico docente é um direito fundamental, sendo
interpretada como, o mais completo bem-estar fisico-funcional da pessoa, alicercada
no principio da dignidade da pessoa humana. Mesmo tal base legal, observa-se uma

atuacao timida na tutela da vida e da saude dos trabalhadores docentes.

Nota-se a inexisténcia de sistema nacional que consolide informacdes sobre a
saude destes servidores inviabilizando a elaboracdo de projetos de promocao
humana de maior alcance. Demonstrando um descompasso entre as iniciativas no
setor privado e as no setor publico, ja que o Estado exige em termos de saude e
seguranca do trabalho ndo se cumpre em relagéo aos seus servidores docentes.

Outro fator relevante neste contexto, € a descontinuidade de politicas
publicas, o desconhecimento da legislacdo e a pouca participacdo dos servidores
docentes, dificultando ainda mais, a implementacdo de acdes de salde nestes

servidores.

Diversos autores citados neste trabalho concordam que o processo de
trabalho do servidor publico docente é realizado em mas condi¢cdes de trabalho,
demonstrando o desinteresse com que as autoridades governamentais tém tratado o
problema, e a elevada prevaléncia de afastamentos por motivos de doenca na
categoria, constatando que a politica de ensino publico atual possui varios aspectos

negativos.

Os autores relatam a conjuncdo de varios fatores sociais e psicologicos,
presente na situacdo em que se exerce a docéncia no servico publico, esta
produzindo o que se chama de um ciclo degenerativo da eficacia docente. Nao
havendo tempo para a recuperagdo, 0s sintomas clinicos sdo precipitados
explicando, assim, os altos indices de afastamento do trabalho por transtornos
mentais e outros. Ressalta-se que de acordo com a UNESCO, o Brasil é o terceiro
pais membro desta entidade que paga os piores salarios aos trabalhadores da
educacado, tal fator contribui significativamente para que o0s docentes sejam
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portadores destes transtornos, causando potenciais danos a qualidade de vida no
trabalho destes profissionais.

Ao abordar a pericia médica, observa-se que ndo ha um olhar para as novas
habilidades ou possibilidades, as opc¢fes restringem-se ao apto ou inapto, ao capaz
ou incapaz, invalido ou néo, limitando assim, a valorizacdo da humanizacao e das
politicas de informacé&o, da capacitacdo do servidor publico e da promocédo a saude
destes. J4 a assisténcia médica e a promocdo a saude, que sdo pilares de uma
politica de atencdo a saude do trabalhador, se encontram carentes de atencao por

parte da atual gestao publica.

Salienta-se a necessidade do gerenciamento de acfes de saude do servidor
publico podendo constituir-se um apoio para a politica de recursos humanos,
visando realizar a¢des de promocdo a saude, de forma continua e sistematica. Tal
anseio constitui um grande desafio para o servico publico, que ndo prioriza a
prevencdo de doencas, como marco essencial. Nota-se tal fato porque existem
poucos trabalhos que relatam experiéncias em desenvolvimento de acdes de

prevencao de doencas e promoc¢ao a saude dos servidores.

Assim, se faz importante & implementacdo de politicas publicas que visem
reduzir o problema do adoecimento desses profissionais. JA que as questdes
relativas a saude do servidor dizem respeito, fundamentalmente, a gestdo de
pessoas e devem ser incorporadas as praticas e concepcbes de saude publica,
principalmente de saude do trabalhador. Assim localizar essa area na gestdo dos
recursos humanos possibilita contato institucional mais amplo com o conjunto das

unidades da esfera administrativa, assim como o aporte de recursos especificos.

Conclui-se apos esta revisdo bibliografica e exploratéria sobre a saude do
servidor publico docente no Brasil, que esta, encontra-se em nivel precario, com
ambiente e condi¢cdes de trabalho, pericia e assisténcia médica, inadequados que
proporcionam uma ma qualidade de vida no trabalho, acarretando efeitos negativos
a carreira docente no Brasil. Ressalta-se a necessidade de politicas publicas em
gestao de pessoas direcionadas a esta categoria profissional, objetivando melhorias
no perfil de salde do servidor publico docente no Brasil.
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