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RESUMO

Este estudo pode ser classificado como descritivo, com abordagem qualitativa.
O objetivo consistiu em identificar em professores as situacdes causadoras de
tensdo excessiva, com base na analise da intensidade e das manifestacées de
guadros de estresse ocupacional. Foram pesquisados 50 professores de
Instituicdo de Ensino Superior em Recife — Pernambuco. As principais fontes de
estresse ocupacional existentes no ambiente de trabalho foram: indisciplina dos
alunos, nimero excessivo de horas de trabalho, preparacao de disciplinas novas
e excesso de atividades administrativas. As principais fontes de tensdo do
individuo identificadas foram: levar a vida de forma muito corrida, realizando
cada vez mais trabalho em menos tempo; ter o dia muito tomado com uma série
de compromissos assumidos, com pouco ou nenhum tempo livre para realizar
outras atividades; ndo conseguir desligar-se das atividades do trabalho mesmo
fora dele; e a falta de compromisso dos colegas. A pesquisa também identificou
como indicadores pessoais e organizacionais causadores de possiveis impactos
no trabalho para os professores: mudanca de comportamento em sala de aula e
desmotivacdo com o trabalho. As estratégias utilizadas pelos docentes para
minimizar ou eliminar as fontes de tensdo foram: autocontrole, encontrar familia
e/ou amigos e praticar atividade fisica.

Palavras- Chave: Estresse. Trabalho. Professores.



RESUMEN

Este estudio puede ser clasificado como descriptivo, con abordaje cualitativo. El
objetivo consistié en identificar en profesores las situaciones causantes de
tension excesiva, con base en el andlisis de la intensidad y de las
manifestaciones de cuadros de estrés ocupacional. Fueron investigados 50
profesores de Institucidon de Ensefianza Superior en Recife — Pernambuco. Las
principales fuentes de estrés ocupacional existentes en el ambiente de trabajo
fueron: indisciplina de los alumnos, nimero excesivo de horas de trabajo,
preparaciéon de nuevas disciplinas y exceso de actividades administrativas. Las
principales fuentes de tension del individuo identificadas fueron: llevar la vida de
forma muy corrida, realizando cada vez mas trabajo en menos tiempo; tener el
dia muy tomado con una serie de compromisos asumidos, con poco 0 ningun
tiempo libre para realizar otras actividades; no puede desligarse de las
actividades del trabajo fuera de él; y la falta de compromiso de los colegas. La
investigacion también identificO como indicadores personales y organizacionales
causantes de posibles impactos en el trabajo para los profesores: cambio de
comportamiento en el aula y desmotivacion con el trabajo. Las estrategias
utilizadas por los docentes para minimizar o eliminar las fuentes de tension

fueron: autocontrol, encontrar familia y / o amigos y practicar actividad fisica.

Palabras clave: estrés. Trabajo. Profesores.



ABSTRACT

This study can be classified as descriptive, with a qualitative approach. The
objective was to identify in teachers the situations that cause excessive stress,
based on the analysis of the intensity and manifestations of occupational stress.
Fifty teachers from a Higher Education Institution were surveyed in Recife —
Pernambuco. The main sources of occupational stress in the work environment
were: indiscipline of the students, excessive number of hours of work, preparation
of new disciplines and excess of administrative activities. The main sources of
tension of the individual identified were: to lead life in a very rush way, performing
more and more work in less time; having a long day taken with a series of
commitments assumed, with little or no free time to carry out other activities; not
being able to disconnect from work activities even outside of it; and lack of
commitment from colleagues. The research also identified as personal and
organizational indicators that cause possible impacts on the work of teachers:
change in classroom behavior and demotivation with work. The strategies used
by teachers to minimize or eliminate sources of tension were: self-control, finding

family and / or friends and practicing physical activity.

Key words: Stress. Job. Teachers.
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1. INTRODUCAO

—Linhade Pesquisa

Curriculo e Ensino

Envolve o estudo de diferentes teorias de curriculo, praticas pedagdgicas,
processos de avaliacdo e gestdo do ensino.

Investiga a formacéo inicial e continuada de professores em espacos
formais e ndo formais de ensino, com enfoque na Alfabetizacdo Cientffica,

integrando Universidade e Educacao Basica.
- Tema

O estudo das doencas ocupacionais € tema de grande interessa tanto no
meio académico quanto no meio das organizacbes empresariais. Seu estudo
possibilita a compreensao das suas variaveis de composic¢ao, a fim de identificar
suas causas e origens.

Nesse os efeitos do estresse ocupacional nos profissionais da educacao
de uma instituicdo de ensino superior — Recife — Pernambuco, analisamos os
impactos causados a partir da formalizacdo do diagnostico do estresse, bem
como seus efeitos negativos relacionados a baixa produtividade e desempenho
dessas equipes.

Para Silva (2010, p.5):

A compreensdo do que é o estresse, seus sintomas e suas fases, pode
ajudar o homem, a saber, utilizar favoravelmente a forca geradora do
mesmo, pois é quase impossivel evita-lo em nossas \vidas, porém
mudar as atitudes perante 0s eventos corriqueiros e/ou adotar um
regime anti-stress, sdo meios de enfrentad-lo de modo mais adequado
e inteligente.

O stress ocupacional ha muito tempo é motivo de angustia e aflicdo para
agueles trabalhadores que sofrem seus efeitos diarios, porém séo outras tantas
vezes ignoradas pois suas origens (pelo menos em principio), mais psicolégicas
gue fisicas levam a crer no meio profissional que a vitima esta “criando doencas”

ou fazendo “corpo mole”, uma vez que seus efeitos fisicos séo por vezes tardios.

O organismo, ao receber um estimulo, desencadeia uma resposta,
como o preparo para fuga ou reacdo de enfrentamento da situacao
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geradora do mesmo e, de acordo com a wlnerabilidade individual e
abrangendo a esfera fisico-psicossocial, leva a alteragdes organicas e
mentais, de uma maneira ampla e diversificada. (SILVA J. F.,
http://www.avm.edu.br, 2010)

O tema abordado € de extrema importancia, pois abordou nexo-causal

com fatores ambientais relacionados ao trabalho, e possiveis desenvolvedores

do estresse ocupacional, das praticas de lideranca inadequadas e das politicas

corporativas de gestao de pessoas, nas praticas de recrutamento e selecéo, bem

como a avaliagdo do ambiente e do clima organizacional.

Conforme esclarece Guimaraes (2013, p.35):

Por fim, a estrutura e clima organizacionais caracterizam um modelo
do estresse ocupacional que se dewve a fatores como a politica interna,
a falta de consultas efetivas, a exclusdo do processo de tomada de
decisbes e as restricbes do comportamento, no qual se propde a
investigacdo de aspectos que ameacem a individualidade, liberdade,
autonomia e identidade do trabalhador.

Ainda conforme Guimardes (2013, p.106) Atualmente, 0 estresse

ocupacional tem sido considerado um tema de extrema importancia devido o

impacto que vem causando a vida das pessoas e as organizacoes.

1.3 - Problema da Pesquisa

a. Como o estresse ocupacional afeta negativamente o desempenho das

equipes de profissionais, através dos fatores psicossomaticos deflagrados

a partir da sua instalacao?

b. Quais fatores sdo desencadeadores do estresse ocupacional?

c. Como a falta de percepc¢ao de ordem social interna, bem como a falta de

uma abordagem estruturada das liderancas corporativas corroboram com

a desestabilizagéo do clima organizacional das organizagdes?

d. Quais os principais fatores que causam baixa produtividade em equipes

docentes a partir da instalagéo do estresse profissional?

e. Quais séo as principais doencas provocadas pelo estresse profissional?

1.4 —= Justificativa
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A baixa produtividade brasileira tem persistido durante muitas décadas.
Fatores relacionados a baixa qualificacdo da mao de obra, originaria do
deficiente e insuficiente investimento no capital humano, condicdo histérica
observada nos paises sub industrializados, sdo até certo ponto a origem dessa
desvantagem competitiva.

A relacéo estabelecida entre a produtividade e desempenho econémico,
tem sido o norte de muitos estudiosos da ciéncia econdmica a partir da revolugéo
industrial, fato este que nds alertamos da importancia e relacao direta do binbmio

produtividade-qualificacdo da méao-de-obra.

A produtividade do trabalho é a medida mais simples e direta para
chegar a algum indicador sobre a eficiéncia da economia, de seus
setores ou agentes econdmicos. Ela consiste na utilizagdo de alguma
medida de produto em relagdo a alguma medida de mao de obra
empregada na producdo. (DE NEGRI & CAVALCANTI, 2014)

Além dos fatores acima ja identificados é necessaria uma visdo mais
aprofundada do problema, buscando outras origens, e outras varidveis internas
que contribuem com para ocorréncia desses fenbmenos relacionados a
produtividade deficitaria.

Este trabalho justifica-se pela busca do entendimento dessas variaveis e
seu impacto e consequéncia para a limitacdo de produtividade impostas pelas
dissonancias ambientais e cognitivas produzidas pelo estresse ocupacional,
suas interacoes e sequelas, diante do desempenho dos professores.

Por fim, o carater empirico desta pesquisa objetiva-se a superar 0s
paradigmas estabelecidos pela ordem mecanicista da produtividade fabril dos
moldes teyloristas ainda resistentes nos tempos atuais, abrindo o olhar para um
“horizonte” do comportamento do homo socialis, suas motivagcdes e suas

necessidades.

1.5 — Hipoteses

¢ O ambiente de trabalho e as condi¢cdes de realizacdo deste podem
determinar o adoecimento ou ndo da equipe docente de uma Instituicdo de

Ensino Superior.
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¢ A falta de reconhecimento profissional pode causar baixa produtividade
da equipe docente.

¢O excesso de responsabilidade profissional pode desencadear o
adoecimento da equipe docente.

¢ As horas excessivas podem causar o adoecimento da equipe docente.

Se estiver acontecendo alguns dos itens citados nesta hipotese, sera que
alguns profissionais destes setores sabem diferenciar o estresse comum do

estresse ocupacional em sua laténcia?

1.6 — Objetivos

1.6.1 — Geral

Apresentar as caracteristicas e sintomatologias do estresse ocupacional

em professores de uma instituicdo de ensino superior — Recife — Pernambuco.

1.6.2 — Especificos

» Caracterizar o perfil sociodemografico ocupacional da amostra;

> Estabelecer nexos causal entre o desenvolvimento do estresse
profissional nas formas de interacdes grupais das equipes e suas
respectivas liderangas;

» Identificar a presenca ou auséncia do estresse ocupacional na equipe
docente;

» Investigar os danos que o estresse ocupacional pode causar a saude
fisica e mental dos trabalhadores da Educacéao;

» Subsidiar com os achados obtidos, acdes de promocao, prevencao e

intervencdo na saude mental do trabalho.

2. MARCO TEORICO

2.1 — Conceitos de Estresse
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A busca continua pelo aperfeicoamento dos meios de producdo tem
conduzido a humanidade a repensar constantemente o que afeta a produtividade
de uma forma geral, aquém da dicotomia homem-méaquina. O paradigma
estabelecido por Frederick Taylor no inicio do século XX reflete a urgéncia desse

atendimento para uma sociedade em vias de industrializag&o.

Nunca se mostrou téo intensa, como atualmente, a procura de homens
melhores e mais capazes, desde diretores de grandes companhias até
simples senentes. E agora, mais do que antes, a procura dos
competentes excede a oferta. O que todos procuramos, entretanto, é o
homem eficiente ja formado; o homem que outros prepararam. Soé
entraremos, toda via, no caminho da eficiéncia nacional, quando
compreendermos que nossa obrigagcdo, como nosso interesse, esta
em cooperar sistematicamente no treinamento e formacdo dessas
pessoas, em vez de tirar de outros homens o que eles prepararam.
(TAYLOR, 1990, p. 2)

A exclusividade do homem como componente fabril, sendo este o
principio do pensamento taylorista, revela que pouco se pensou nas
circunstancias da baixa produtividade ocasionado pelas doengas “da alma”, ou
numa definicdo mais atual: baixa motivacao.

O que so6 veio a ocorrer em periodos da “Crise de 1929”, com o advento
da teoria das relacbes humanas a partir das experiéncias de Hawthorne, onde
comprovou-se as influéncias do grupo social (no trabalho) sobre os individuos
(desse grupo) o que abriu uma nova perspectiva de estudos voltada dessa vez

para o0 componente humano e suas interacdes sociais relativas a produtividade.

MAY O considera como de primordial importancia para o individuo o ser
aceito pelo pequeno grupo e, para tanto, estard disposto a
desempenhar as funcBes que o grupo vier a exigir. Se o individuo
trabalha, ele ndo o fara primordialmente pela obtencdo de um salario,
mas para oferecer ao grupo algo que seja pelo grupo sancionado
positivamente e que possa ser utilizado como seu instrumento de
ingresso e aceitagdo. Se o grupo ndo der importancia ao trabalho e ao
elevado desempenho profissional, como condi¢gdes de ingresso e
aceitagdo, o individuo ndo hesitard em aquiescer para com os valores
grupais, mesmo que sejam frontalmente opostos aos valores propostos
pela organizagdo formal e pela sociedade em geral. Tal afirmacéo
encontraria sustentacdo empirica nas observacfes feitas com as
equipes de montagem de equipamentos PBX onde os operarios
preferiam ter seus salarios diminuidos a cumprir com os padrées de
produtividade  impostos pela administracdo da empresa. O
cumprimento das tarefas com a rapidez prescrita pela administracdo
equivalia a trair o grupo e identificar-se com a administragdo. A
necessidade individual de ser aceito pelo pequeno grupo responderia
pela baixa produtividade da secdo. (BERTERO, 1968, p. 79)
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Ainda nas palavras de Bertero (1968, p.80, grifo nosso), o Conflito
Industrial era uma destas manifestacdes a nivel social, enquanto 0os mecanismos
de ansiedade e compulsdo de neuroses e psicoses constituiriam suas
manifestacdes o nivel individual.

KARL MARX chamou a esta situagéo de alienacéo, e a solugdo proposta
inseria-se no plano politico, ou seja, quando por via revolucionaria se
conseguisse eliminar a propriedade privada dos meios de producdo, e o
trabalhador deixasse de alienar em favor do capitalista a mais valia, ou seja, a
parte ndo paga de seu trabalho, todas as demais alienacdes desapareceriam.

A alienagdo social e politica tinham suas causas e era consequéncia da

alienacdo econdmica, resultante da propriedade privada dos meios de

producéo.

Eliminada a alienacdo econbmica as demais desapareceriam ato

continuo. Portanto, o sistema de produgdo industrial em si nada tinha de

alienador.

Elton Mayo tem uma visdo mais pessimista do processo. Para ele a
alienacdo esta no cerne do modo industrial de producéo, e pouco adiantaria a
socializacdo dos meios de producéo para que se terminasse com a alienacao.
Sua causa néo reside na posse dos fatores de producdo, mas nas relacbes de
autoridade que se desenvolvem no interior do mundo industrial.

Nesse contexto histérico o estresse ocupacional tem se destacado como
um mal silencioso que atormenta milhares de trabalhadores ao redor do mundo.
Nao importando o grau de sofisticacdo, cargo ou modalidade profissional do

individuo do afetado pelos seus efeitos.

A palawa estresse deriva do latim e foi empregada popularmente no
século XVII significando fadiga, cansaco. A partir dos séculos XVIII e
XX, otermo aparece relacionado com for¢a, esfor¢co e tensdo. Embora,
até os dias de hoje, a conceituacdo se apresente como um problema
para o0s pesquisadores da area, o fenbmeno n&o representa uma
novidade. E um mecanismo bioquimico antigo de sobrevivéncia do
homem, aperfeicoado ao longo de sua prépria ewlucéo biofisioldgica.
O “estado de estresse” reflete um conjunto de reacBes e de respostas
do organismo necessario a preservagdo de sua integridade. (SILVA J.
F., 2010)

Ainda conforme Silva (2010, p. 10 apud SALYE, 1926), O conceito foi

usado na area de saude, pela primeira vez em 1926, por SELYE (1926), que



19

notou que muitas pessoas sofriam de varias doencas fisicas, e reclamavam de

alguns sintomas em comum.

SELYE (1926) utilizou o termo estresse, para denominar aquele
“conjunto de reagdes que um organismo desenwolve ao ser submetido
a uma situagdo que exige esforgo para a adaptagdo”. O organismo,
guando exposto a um esforco, desencadeado por um estimulo
percebido como ameacador a homeostase, seja ele fisico, quimico,
biol6gico ou psicossocial, apresenta a tendéncia de responder de
forma uniforme e inespecifica denominada sindrome geral de
adaptacéo. (SILVA J. F., 2010)

Outra definicdo abordada por Papini & Pinto (2000)

O conceito de estresse tem sido amplamente utilizado nos dias atuais,
chegando mesmo a tornar-se parte do senso comum. Podemos
observar que os meios de comunicacdo de massa tém \eiculado o
conceito de forma indiscriminada, o que fawrece certa confusdo a
respeito do verdadeiro significado do termo. Hoje é quase impossivel
viver sem estresse, mas muito dele pode nos causar danos fisicos e
emocionais irreparaveis. Na vida diaria dos profissionais, a sobrecarga
de estresse é aceita como rotina. Alguns acreditam inclusive que
desempenham melhor sua atividade quando a situacao é de crise. Sem
divida, o dia a dia dos profissionais requer sacrificios, agresséo,
longos e duras horas de trabalho.

Ainda nas afirmacdes de Papini e & Pinto

O estresse foi primeiro descrito por T. R. Glynn, em 1910 no Instituto
Médico de Liverpool. Sua ideia de stress foi aplicada em grupo de
patologias chamadas neuroses trauméticas (que mais tarde, nos anos
80, tornou-se Disturbio de Stress PoOs-traumatico). Ele acreditava que
havia uma sequéncia, tal como: o trauma era responsawel pelo
estresse e depois 0s sintomas neuréticos, nos individuos pré-
dispostos. (PAPINI & PINTO, 2000)

Nos anos trinta, varios autores ampliaram o conceito de estresse. O mais
interessante, em termos de consequéncia clinicas concretas, é a evolugdo dos
acontecimentos traumaticos em eventos da vida, no que diz respeito a sua
capacidade de disparar uma reacdo de estresse.

Hoje, esta evolugdo de conceito de distirbios psicossomaticos é Obvia, e
uma resposta somatica a todo tipo de estresse. Mesmo que nao seja facil uma

definicdo consensual, pode-se considerar que o estresse inclui todos os sinais e
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sintomas produzidos pelo organismo como uma resposta psicolégica a uma
agressao externa ou interna. (PAPINI & PINTO, 2000, p. 12)
Outra de definicdo de estresse nas palavras de (ZURDI, 2018).

O estresse pode ser definido como um estado antecipado ou real de
ameaca ao equilibrio do organismo e a reagcdo do mesmo, que visa
restabelecer o equilibrio através de um complexo conjunto de
respostas fisiolégicas e comportamentais. A manutengéo deste estado
de equilibrio, homeostase, é essencial para a vida e é constantemente
desafiado por forgas internas ou externas. Esses desafios ativam o0s
sistemas sensoriais, atraves de estimulos interoceptivos, como os
produzidos, por exemplo, por mudan¢as no wlume ou osmolaridade
do sangue, ou por estimulos exteroceptivos, tais como o cheiro de um
predador, desencadeando uma cadeia de respostas que objetivam
minimizar os danos para o organismo.

2.1 Fases do Estresse

Na busca do entendimento das causas geradora do estresse Hans Selye
categorizou, 3 (trés) fases distintas e sobrepostas que levam a um colapso
organico com respostas fisicas bastante peculiares, conforme Papini & Pinto,
(2000, p. 12).

Selye afirmou que o stress, € um estado que se manifesta através da
Sindrome Geral de Adaptacédo (S.G.A.). Esta compreende: dilatacdo do coértex
da suprarrenal, atrofia dos 6rgaos linfaticos e, Ulceras gastrointestinais, além da
perda de peso e outras alteracdes; a S.G.A. € um conjunto de respostas nao
especificas a uma leséo e desenvolve-se em trés fases:

— Fase de Alarme; caracterizada por manifestacdes agudas.

— Fase de Resisténcia; quando as manifestacées agudas desaparecem

— Fase de Exaustédo; quando ha a volta das reacdes da primeira fase e
pode haver um colapso do organismo.

Selye afirma que o estresse pode ser encontrado em qualquer dessas
fases, embora suas manifestagbes sejam diferentes ao longo do tempo. Além
disso, ndo é necessario que as trés fases se desenvolvam para haver registro
da sindrome, uma vez que somente 0 estresse mais grave leva a fase da
exaustao.

Partindo do que o estresse nao €, este autor busca definir cientificamente

o termo. Entre varias consideracdes, esclarece que o stress ndo € uma tensao,
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nem o resultado especifico da lesdo. Além disso, ndo é nada que causa uma
reacdo de alarme (neste caso tratar-se-ia do estressor, ou do agente do
estresse) nem é um desequilibrio da homeostase.

2.2 Fase de Alarme (Alerta)

A fase de alerta acontece quando o organismo reconhece um dado evento
como ameacador, ativando o circuito neural de respostas, diante de uma
situacdo de luta ou fuga, em busca da sobrevivéncia. Nesse estagio, o corpo
precisa de mais energia para enfrentar o desafio ou ameaca detectada. Entao,
muitas substancias, como a adrenalina, o cortisol, a noradrenalina, seréo
secretadas para aumentar a capacidade do organismo no enfrentamento da
situacdo. (GUIMARAES, 2013)

Ainda nas palavras de Guimarédes(2013, p. 23 apud Lipp 2003):

Nesta fase, como alerta Lipp (2003), sempre existe uma quebra na
homeostase, sendo sintomas caracteristicos a taquicardia, o suor nas
maos, 0 aumento da pressado arterial, 0 aumento da concentracdo de
acUcar no sangue e a ansiedade.

Conforme Selye (1965) sdo essas reagOes desencadeadas pelas
mudancas hormonais caracteristicas dessa fase que contribuem para que haja
aumento de motivacéo, entusiasmo e energia. (...) dessa forma, ainda conforme
0 autor, caso o0 evento ameacador tenha pequena duracdo, o0 estresse pode ser
percebido como necessario ao homem, e o organismo podera voltar logo ao
equilibrio interno. Caso seja de duracdo prolongada, a pessoa entra na fase de
resisténcia, havendo um predominio das rea¢des psicossociais.

Para Santos O. A.( 2007, p. 29) apud (VASCONCELOS 1992)

(...) as reagbes da fase de alerta podem ser diversas, tais como
redugcdo da temperatura do corpo e pela diminuicdo da presséao
sanguinea, denotando alguns sintomas como: taquicardia, tensao,
suor nas maos, nos pés, palidez. Percebe-se um alto grau de atividade
visceral, muscular e esquelético, nessa fase.

2.3 Fase de Resisténcia

A segunda fase, de defesa ou resisténcia (reacfes de natureza
predominantemente psicossocial), representa os esfor¢cos defensivos ativos por
parte do sistema fisiolégico e reflete em um aumento do cértex adrenal e uma

elevacdo das secre¢bes adrenocorticais, produzindo aumento da presséo
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sanguinea e da temperatura do organismo, com manifestacdes de alergias,
cansaco, queda na produtividade, hipertensdo, agressividade, depresséo,
distarbios gastrintestinais e problemas de memodria.

A homeostase, quebrada na fase de alerta, volta a ocorrer e quanto maior
€ o esforco que o individuo faz para se adaptar e restabelecer a harmonia
interior, maior € o desgaste do organismo.

/"

Aumento da freqiéncia cardiaca
Aumento da pressdo arterial

Aumento da frequiéncia respiratéria

SINTOMAS DA FASE DE Insonia

ALARME DO ESTRESSE Sensacao de esgotamento
Irritabilidade
Fadiga

-

Figura 2-1 — Sintomas Caracteristicos da Fase de Alarme

Fonte: (SANTOS O. A., 2007)

Na fase de resisténcia, o organismo busca o reequilibrio, o que exige um
esforco no sentido de voltar a seu funcionamento normal, podendo desencadear,
conforme Lipp e Malagris (1995), uma sensacdo de desgaste em todo o
organismo, sem causa aparente. Se o esforco exigido for maior que a energia
disponibilizada, entdo a pessoa entra em um processo de grande desgaste,
assinalado pelo comprometimento de sua saude.

Em determinados casos, esse estagio € caracterizado pela manifestacéao

de sintomas que sao percebidos como distarbios gastrintestinais, irritabilidade,
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insbnia, mudanca de humor, diminuicdo do desejo sexual, alergias, cansaco,
gueda na produtividade, agressividade, depresséao e perda de memaria.

Quando a pessoa consegue se adaptar e resistir ao fator estressor, entdo
0 processo de estresse é interrompido. Contudo, caso ndo haja adaptacéo, o
organismo pode chegar a fase de exaustdo. (GUIMARAES, 2013)

Ainda sobre a fase de resisténcia, Santos (2015) esclarece que, Fase de
resisténcia - ocorre quando o agente estressor mantém sua acao. Caracteriza-
se por: aumento do cortex da suprarrenal, ulceracdes no aparelho digestivo,
irritabilidade, ins6nia e mudangca de humor. (apud LIMONGI-FRANGCA E
RODRIGUES, 2005).

O quadro de estresse se instala em decorréncia do desiquilibrio entre a
presséo psiquica do meio ambiente e a estrutura psiquica do individuo (SANTOS
C.C., 2015) apud (COUTO, 1987, 2014; COUTO; VIEIRA; LIMA, 2007).

/'

Mudanca de humor
Depressao

Isolamento social

SINTOMAS DA FASE DE < Diminuicdo do desejo sexual

RESISTENCIA DO Nervosismo
ESTRESSE

Oscilagao de apetite devido a um
grau proeminente de dispéndio de

energia

Figura 2-2 Sintomas Caracteristicos da Fase de Resisténcia

Fonte: (SANTOS O. A., 2007)

2.4 Fase de Exaustado
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Fase de exaustdo - ocorre quando ha falha dos mecanismos de
adaptacao do organismo frente a permanéncia do agente estressor. Nessa fase,
ha um retorno a fase de alarme, com sinais mais acentuados, que podem levar
ao surgimento de doencas e, até, a morte. (SANTOS C. C., 2015, p. 30) apud
(LIMONGI-FRANCA; RODRIGUES, 2005).3

O quadro de estresse se instala em decorréncia do desequilibrio entre a
presséo psiquica do meio ambiente e a estrutura psiquica do individuo (SANTOS
C.C., 2015, p. 30) apud (COUTO, 1987, 2014; COUTO; VIEIRA;LIMA, 2007).

7

Angustia
Apatia

Depressdo

SINTOMAS D{'\ FASE DE Sensacao de impoténcia em
EXAUSTAO DO todas as areas
ESTRESSE

Vontade de fugir de tudo
Taquicardia

Cansago excessivo

Figura 3 - Sintomas Caracteristicos da Fase de Exaustao

Fonte: (SANTOS O. A., 2007)

2.5 Fase intermediaria

Com base nos trabalhos de Selye (1936, 1956), Lipp (2005) propds uma
fase intermediaria ao modelo trifasico do autor. De acordo com a autora, antes

da fase de exaustdo existe um periodo de transicdo, caracterizado pelo
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enfraquecimento do individuo, que ndo mais consegue se adaptar ou resistir ao
agente estressor.

Esta fase foi denominada por ela de “fase de quase exaustao”, em que
sintomas de depresséo e ansiedade costumam aparecer, podendo desencadear
doencas de menor gravidade que na fase de exaustdo. (SANTOS, 2015, p. 30

apud LIPP, 2005).

2.6— Agentes Estressores

Por definicdo do dicionario Priberamda lingua Portuguesa, o
estresse € o conjunto das perturbac6es organicas e psiquicas provocadas por
varios estimulos ou agentes agressores, como o frio, uma doenca infecciosa,
uma emocao, um choque cirdrgico, condicdes de vida muito ativa e trepidante,
etc. (PRIBERAM, 2018).

Tais agentes estéo relacionados diretamente com o meio ambiente, tipo
de atividade, ritmo de trabalho, pressdes psicoldgicas oriundas do processo
produtivo, entre outras condi¢des relacionadas a jornadas de trabalho longas e
extenuantes.

Os estressores organizacionais consequentemente geram ansiedade,
cujo significado é sufocar, desencadeando sintomatologia organica de mal-estar
psiquico caracterizado por perturbacdes somaticas a nivel cardiorrespiratério
causando sensacéo de opressao e hipercontracdo muscular.

O surgimento de um problema gera ansiedade, ocorrendo uma sensacao
de ineficacia e impoténcia para sua resolucao, com isso, a tensdo aumenta pelo
impacto do estimulo acionando as respostas homeostaticas para sua solucéo.

A falta de éxito decorrente da tentativa em diminuir tais sintomas gera
mais tensdo, culminando com mais um fracasso que elevara novamente o nivel
tensional. Recursos internos sdo mobilizados na busca alternativa de solucbes
gue redefine o problema camuflando a realidade vivenciada, ficando no ambito
de experiéncias do passado, ignorando aspectos que ndo consegue manipular
e, finalmente, rendncia ou se resigna a certas metas diminuindo a tensdo a um
limiarsuportavel.

Os estressores sdo classificados em varias categorias, mas alguns séo
predominantes de acordo com a area de atuacdo do trabalhador, como no
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relacionamento interpessoal, que é a interacdo entre pessoas seja entre pares,
superiores e subordinados, ou entre funcionarios e clientes, interacdes estas que
podem gerar conflitos sendo fonte de niveis variados de estresse.

A repeticdo de tarefas, pressbes de tempo sdo estressores que
juntamente com a sobrecarga de trabalho podem ser classificadas em dois
niveis: quantitativo, diz respeito ao ndmero excessivo de tarefas a serem
realizadas, portanto a quantidade de tarefas ultrapassa a disponibilidade do
trabalhador e, qualitativa, onde o trabalhador se depara com demandas que
estdo além de suas habilidades ou aptidées. (LACANNA, 2008)

A classificacéo dos estressores foi abordada por Papini & Pinto ( 2000, p.
105), em duas modalidades bem definidas. O estresse pode se originar de fontes
internas e externas. As externas sao aquelas representadas pelo que nos
acontece na vida, ou pelas pessoas com as quais lidamos, isto €, trabalho em
excesso ou desagradavel, familia em desarmonia, acidentes, etc. As causas
internas sdo aquelas que se referem a como pensamos, as crengas e valores

que temos e como interpretamos 0 mundo em nosso redor.

2.7 Fontes externas:

Qualquer mudanca na vida da pessoa, agradavel ou desagradavel, causa
um aumento temporario de tensdo. Tanto uma volta na montanha russa como
um acidente de carro produzem no organismo um certo nivel de stress. Ndo é
possivel nem desejavel eliminar o estresse completamente, pois sua eliminacdo
faria com que a pessoa se comportasse Como um morto vivo.

Ha, no entanto, determinados eventos que causam mais stress do que
outros. Se muitos acontecimentos importantes ocorrem na vida da pessoa dentro
de um periodo limitado de tempo, o risco de problemas sérios de saulde
ocorrerem aumenta. Mas é importante salientar que as pessoas diferem na sua
sensibilidade ao stress, dependendo de sua personalidade. (PAPINI & PINTO,
2000, grifo nosso).
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Tabela 1 - Escala de reajuste social. Assinale o que ocorreu em sua vida nos Ultimos 12 meses

{ ) Divorcio T3 [ ) Abandono de Estudos 26
({ ) Separacao do Casal B5 { ) Comego de Estudos 26
{ ) Prizdo &3 [ ) Mudangas de Habitos Pessoais 24
{ » Morte de um Familiar 63 ( 7 Dificuldades com o Chefe 23
( ) Acidentes ou Doengas 53 [ ) Férias 15
{ ) Casamento 50 [ ) Recebimento de Multas 12
{ } Perda do Emprego a7 MUDANCAS:

{ ) Reconciliagdo do casal 45 ( ) de horario de trabalho 20
{ ) Aposentadoria 45 ( ) de residéncia 20
{ ) Doenga de um Familiar 43 [ ) de escola 28
{ ) Gravidez 40 [ ) de atividades recreativas 19
{ ) Dificuldades Sexuais 39 [ 1 de atividades religiozas 19
{ ) Nascimento de uma Crianca 39 [ 1 de atividades sociais 18
{ ) Mudanca no Trabalho 39 ( ) de habitos de dormir 16
{ ) Mudan¢a Financeira 35 [ ) de habitos de alimentacdo 15
{ ) Morte de um Amigo 37 { ) na fregléncia de reunides 18
{ ) Aumento de Brigas do Casal 35

{ ) Saida de Filho (a) de casa =]

{ ) Dificuldades com Politicas 29

{ )y Compra de “Valor Alto 35

{ JTerming pagamento do emprestimo30

Fonte: (PAPINI & PINTO, 2000)Tabela traduzida de Holmes e Rahe.

Uma soma de pontos de mais de 300 indica que a pessoa nos ultimos 12
meses precisou investir uma quantidade excessiva de energia adaptativa e que,
portanto, existe uma chance de 79% dela contrair alguma doenca grave, em
breve. Uma nota entre 299 e 151 pontos é considerada moderada e abaixo de
151 pontos, indica a possibilidade de se ficar doente devido ao estresse, oriundo
de fontes externas é pequena (PAPINI & PINTO, 2000).

2.8 Fontes Internas: O Estresse que vocé proprio cria.

Além das fontes externas de estresse, todos somos sujeitos ao stress
gerado por fontes internas, que sao aquelas relacionadas ao nosso tipo de
personalidade e ao modo como reagimos a vida. Até agora haviamos discutido
0S perigos que o organismo se obrigado a enfrentar. Mas nem sempre esses
perigos ou ameacas Sao reais, as vezes nds imaginamos ou interpretamos uma
situacdo como sendo perigosa ou ameacadora.
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Para qualquer perigo seja ele real ou imaginério, 0 organismo vai sempre
agir da mesma forma colocando-se em “estado de alerta” e provocando todos os
sintomas dos quais ja falamos.

Quando o perigo € real e imediato, uma vez retirado, o organismo volta ao
seu estado normal de relaxamento, acabando com os sintomas. E quando o
perigo € imaginario e se fica constantemente pensando nele, seu organismo vai
ficar também em estado de estresse permanentemente, diminuindo sua
resisténcia a doencas, e podem assim ter como resultado uma Ulcera, infarto,

psoriase, ou outra doenca qualquer. (PAPINI & PINTO, 2000, grifo nosso).

2.9 — Estresse Ocupacional

2.9.1 — Contexto historico

O modelo de producéo capitalista muito tem influenciado e alterado o
modo de vida do homem moderno. Desde o éxodo do campo para as cidades,
ocasionado pela revolucéo industrial a partir do século XIX, alterou-se de forma
significativa seu habitat e novos hébitos e costumes foram contraidos, mudando
de forma radical sua relacdo com o meio ambiente imposto pelas relacdes e
interagdes como o0 novo modo de vida.

Em um curto periodo de tempo, a producdo no modo de vida rural da
Europa terminou, e as pessoas passaram a conviver na sociedade urbana.
Nesse cenario, a tendéncia para o “caos” é grande, concorda? Se uma localidade
tem capacidade de receber certo nimero de moradores, com a expansdo sem
planejamento ela tende a entrar em colapso. Foi iSso que ocorreu com as
transformacdes sociais derivadas do modo de produgéo capitalista na Europa.

Com o desenvolvimento da indUstria e a capacidade produtiva integrada
a uma cadeia mundial de producéo, ha uma mudanca nas condi¢des de vida dos
seres humanos. Essa mudanca se fez sentir, primeiramente, na Europa, apos a
Revolucao Industrial, e depois se propagou para diversas regides do Planeta.

Aindustria sediadana Europa necessitou cada vez mais de matéria-prima
vinda de diversas partes do mundo, assim como 0 mundo passou a consumir,

em uma escala crescente, os produtos industriais.
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Nesta cadeia produtiva nas areas industriais e nos centros econémicos,
nesta fase do capitalismo, ocorre um crescimento da populacdo urbana. Uma
realidade que trara impasses e incertezas no decorrer dos séculos XIX e XX.
Isso levara um nimero crescente de pensadores sociais a buscar entender qual
serd o futuro da sociedade diante de uma concentracdo populacional nunca vista
na histéria humana. A cidade se tornou um ambiente de tensdo, que exigiu
preocupacdo por parte dos cientistas europeus. (VALENCIANO & AGUIAR,
2018)

Esse novo mundo acrescido das novas relagcdes sociais ndo tardou a
apresentar seus primeiros problemas produzidos tantos no “chdo de fabrica”,
como nos grandes conglomerados de trabalhadores, empilhados em corticos,
sem as menores condicdes de higiene e infraestrutura, proliferando diversas
infeccdes junto a essas populacdes. Nas palavras de Valenciano & Aguiar (2018,
p. 25).

Os operéarios se concentraram em torno das fabricas ou em corticos.
Sem vias planejadas, as cidades estavam com problemas de
ocupacdo. As moradias eram mal ventiladas, muitas delas tinham
apenas um cobmodo, onde ficava toda familia, faltava saneamento e
todos estavam expostos a um ambiente Umido e insalubre que
provocava doencas, como tifo, célera, variola e escarlatina.

Dentre as moléstias produzidas a partir da interacdo dos seres humanos
com o ambiente do trabalho estdo as que séo obtidas em fungdo do estresse
ocupacional, conforme a definicdo de Papini & Pinto (2000, p.75)

Estresse do trabalho define-se como estado emocional, causado por uma
discrepancia entre o grau de exigéncia do trabalho e os recursos disponiveis

para gerencia-lo.

2.9.2 — Conceito de estresse ocupacional

Muitos autores tém conceituado o estresse, numa tentativa de entender o
objeto de estudo, conforme define (GUIMARAES, 2013, p. 20)

Decorre dessa situacao, a ativacdo de um estado interno de tensao,
guando o estresse emocional pode-se instalar, instigando o individuo
a manifestar sensa¢des como a falta de paz interior e o sentimento de
soliddo, prowcado pelo enfraquecimento das suas relagdes
interpessoais, levando-o ao paradoxo do isolamento em meio a
multidao.
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Para (ABREU, 2002):

A exaustdo emocional é caracterizada por um sentimento muito forte
de tensdo emocional que produz uma sensacgdo de esgotamento, de
falta de energia e de recursos emocionais préprios para lidar com as
rotinas da pratica profissional e representa a dimenséao individual da
sindrome. A despersonalizagdo é o resultado do desenwhimento de
sentimentos e atitudes negativas, por vezes indiferentes e cinicas em
torno daquelas pessoas que entram em contato direto com o
profissional, que sédo sua demanda e objeto de trabalho. Num primeiro
momento, € um fator de protecdo, mas pode representar um risco de
desumanizacgdo, constituindo a dimenséo interpessoal de burnout.

Diante dessas afirmacdes entendemos que o estresse ocupacional € um
fendbmeno produzido pelas interagdes entre 0 homem e o ambiente do trabalho,
podendo ter seus reflexos e efeitos além do ambiente laboral, bem como,
podendo ser repercutido em fluxo inverso, de casa para o trabalho.

De acordo com Amaral, 2013: (...) salienta que o estresse pode trazer
consequéncias tanto no ambito pessoal como no nivel organizacional. O autor
cita que as consequéncias do estresse nas pessoas sdo, por exemplo:
afastamento do trabalho, intervencdo hospitalar, desequilibrio familiar, perda de
emprego e constrangimento social. JA no nivel organizacional, o estresse pode
provocar perdas de oportunidades, queda da produtividade, absenteismo e
prejuizos financeiros.

O fenbmeno do estresse esta presente no trabalho e nos niveis
organizacionais desde o chdo de fabrica até o mais alto executivo. O autor relata
que os custos fisicos, psicologicos e econdbmicos na empresa podem ser
calculados e estdo relacionados com o0s aspectos econdmicos. As
consequéncias destes custos podem ser os elevados niveis de absentismo,
aumento do turno ou ver ou insatisfacdo, reducdo da produtividade, entre outros.
Pode ser diagnosticada a apatia, fadiga, ansiedade e baixa motivacdo em
relacdo a forca de trabalho.

Sobre o estresse Ferreira & Zavodini, 2001 apud Lipp et al (1988, p.19-
20), afima que:

[...] um desgaste geral do organismo. O desgaste é causado pelas
alteracbes psicofisioldgicas que ocorrem quando a pessoa se vé
forcada a enfrentar uma situacdo que, de um modo ou de outro a irrite,
amedronte, excite ou confunda, ou mesmo a fagca imensamente feliz.
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Qualquer situagcdo que desperte uma emocao forte, boa ou ma, que
exija mudanca, é um estressor, isto €, uma fonte de stress.

Ainda para Ferreira & Zavodini, 2001, o estresse tem manifestacdes
diversas de pessoa para pessoa, ligando a deflagracdo dos sintomas do estresse
ocupacional a varios fatores psicoldgicos e genéticos.

Partindo do principio que o stress se manifesta de maneiras diferentes em
cada pessoa, e que cada individuo tem sua tolerancia devido ao fator genético,
personalidade, resisténcia emocional e fisica, de acordo com a citacdo acima,
percebe-se que o organismo, o emocional e o fisico necessitam estar em devido
equilibrio para que a pessoa possa estar bem.

A partir do momento que ocorre qualquer situacdo em que a pessoa se
sinta em conflito consigo prépria sem saber como resolver a situacdo que lhe
estd sendo apresentada, ou que sinta angustia, medo por ndo saber como que
a situacdo atual estard no futuro, ou se ela é capaz ou ndo de tomar resolucdes
corretas mediante a determinados assuntos sejam eles bons ou maus, esses
conflitos internos de desespero, incertezas, medos, etc., provocam um stress
negativo, ou seja, algo que o proprio organismo nao tem controle, pois 0 mesmo
fica em alerta o tempo todo, pronto para agir ou fugir, essas reacées/respostas
manifestam-se através de doencas fisicas e/ou emocionais.

Sendo assim o stress surge quando a quantidade de exigéncias e tensées

que o individuo sofre sdo maiores que a resisténcia que a pessoa dispde.

Tabela 2 - Rea¢8es emocionais e fisicas do estresse

Heag oes emocionais ao Siress Heacdes Fisicas an Shress
Sentir-se sob pressio; - TensZ3o muscular;,
Senlar-se benso owancapas de relaxar, - Batimentos carciacos réagido,
Senlir-se mentalmentes & xaustio; designins o palpstantes;

Respiragies rapidas, ofegantes;
Transpirar,

Pupdlas dilatadas;

hosrar-ge muito alerta,
Aleracio o apetite,

Fragqueza muscular ou tremedeira;

Estar constemiements assustiado ou preocapado;

Aawmento dadrrifabilidade ¢ de gueixas;

Sensagibes conflitantes;

Frustragio & agress3o,;

Inguastagio, reduciico da capacidade de se

concerfrar o de finalizar tarefas rapidamente;

Aumento da tnsteza,

Tornar.se mais TUB YOS O, abatido o1

degeonfiado;

Mo ser capaz de tomsar decisbes,

Impulsos para correr & se esconder,

- Diemonstra medo de desmaos wminmentes,
colapsa ;B & morte;

- Diemonstra medo de  Ler cpae passar por
consirangimentos sociais ou por fracasso,

- SAuesEnca de habilidade de senlir prazer o

alegria,

L I I B B O
[N B I I ]

Sensagdo de aydo no estSmago,
Problemas para dormair;

A gitagEo,

Dores de cabega,

Fragueras dos membros;

Indigestd@o;

Urgéncia fregilenie para urinar,
Desconforto tordcico,

Dores o espasmos esquisitos,
Constipagio ow diarréia;

Cansago & fraqueza

Piora de dor presenie hd mosto tempo
Ingquictag 3o & movimentag 3o
constardes,

Dior nas cosias,

A rpmiedade;

Boca ou garganta seca;

Calafrios no esiGmago.

LI ]

Fonte: (FERREIRA & ZAVODINI, 2001)
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2.9.3 — Fatores ocupacionais do estresse

No ambiente do trabalho, diversos sédo os agentes que podem produzir
situacdes adversas junto aos trabalhadores, esses agentes ocupacionais tém
classificacéo diretamente relacionada com o meio ambiente, métodos e emprego
de consumiveis aplicados a esses processos.

No Brasil a Norma Regulamentadora n° 9 da Portaria 3214/78, (ANEXO |)
regulamenta e classifica esses agentes ambientais como quimicos, fisicos e

biolégicos conforma a tabela 3:

Tabela 3 - Classificagcdo dos agentes ambientais
AGENTE CLASSIFICACAO
AMBIENTAL

Consideram-se agentes fisicos as diversas formas
de energia a que possam estar expostos O0s
trabalhadores, tais como: ruido, vibracdes, pressées
anormais, temperaturas extremas, radiagOes
ionizantes, radiacdes nao ionizantes, bem como o
infrassom e o ultra-som.*

Consideram-se agentes quimicos as substancias,
compostos ou produtos que possam penetrar no
Quimicos organismo pela via respiratoria, nas formas de
poeiras, fumos, névoas, neblinas, gases ou vapores,
ou que, pela natureza da atividade de exposicéo,
possam ter contato ou ser absorvidos pelo
organismo através da pele ou por ingestao.*
Bioldgicos Consideram-se agentes bioldgicos as bactérias,
fungos, bacilos, parasitas, protozoarios, virus, entre
outros.*

*Classificacdo dada pela NR-9 da Portaria 3214/78

Fonte: O autor

Fisicos

Resfriados
frequentes

Hipertireoidismo
(producio awmnentada
de hormonios que
regulam o
metabolismo)

Erupces e
agravamento
de problemas
de pele como

eczema e
psoriase

estomago,
constipacao

Figura 04 - Outros efeitos do estresse sobre o corpo humano

Fonte: (COLUNA, 2018) (ZURDI, 2018)
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2.10 -Fisiologia do Estresse

Por fisiologia do estresse, entende-se a busca do conhecimento, e
métodos de analise da mecéanica e funcionamento dos fatores que se associam
e que produzem os efeitos desse mal sobre as pessoas. Por tanto compreender
os efeitos pode nos levar ao entendimento das causas.

Para Meneguinl & Paz (2011, p. 226) apud Filgueiras & Hippert (2002,
p.112-129), o estresse ocorre além dos fatores psicossocias, desencandeado
pelas pressdes e das rotinas de trabalho, estando mesmo associado a causas
fisicas que possam estar associadas ao ambiente do trabalho, ao modo de

execucdo do trabalho e as condi¢cdes ambeintais do trabalho.

Quando o organismo é exposto a um esforco e desencadeia um
estimulo percebido como ameacador ao seu equilibrio homeostatico,
seja ele um agente fisico, quimico, biolégico ou psicossocial, o corpo
se organizara para responder sob a forma de adaptacdo. Tais agentes
foram denominados de estressores por sua caracteristica de gerar
estresse, 0s quais podem ser internos ou externos. Os externos
referem-se as situagfes vivenciadas no cotidiano, e os internos, a
propria personalidade - caracteristicas pessoais, valores, crencas, a
forma de se enfrentar e interpretar a diversidade de situacdes.

Os autores acrescentam que:

O estresse vinculado ao trabalho, chamado de estresse ocupacional,
refere-se a falta de capacidade do trabalhador de se (re) adaptar as
demandas existentes no trabalho e aquelas que ele proprio percebe. O
estresse ocupacional ou laboral pode, ainda, referir-se ao conjunto de
perturbagcdes de cunho psicolégico e ao sofrimento psiquico
associados as experiéncias de trabalho, cujas demandas ultrapassam
as capacidades fisicas ou psiquicas do sujeito para enfrentar as
solicitagfes do meio ambiente profissional. (MENEGUINI & PAZ, 2011,
p. 226)

E finalmente concluem que ha uma associacédo de condi¢des produzidas

nos meios de interacao desse trabalhador.

(...) deve-se ressaltar, no entanto, que o estresse ocupacional ndo esta
relacionado apenas as questdes do meio externo no qual o trabalhador
se inter-relaciona, mas também aquelas que s&o internas do
trabalhador. (MENEGUINI & PAZ, 2011)

A fisiologia do estresse compreende todos os sintomas fisicos da doenca,
uma Vvez expostos a tais condicbes conforme ja relatado, ocorrem os efeitos

(respostas) a tais condigdes.
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As respostas ao estresse sdo mediadas pelo sistema nervoso autbnomo
(SNA) e pelo eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal (HHA), com acles
complementares através de todo o organismo. O SNA € o responsavel pela
resposta mais imediata a exposi¢cao ao estressor. Suas duas partes, simpatico e
parassimpatico, provocam altera¢des rapidas nos estados fisiologicos através da
inervacdo dos 6rgéaos alvos.

Por exemplo, a inervacdo simpatica pode rapidamente (em segundos)
aumentar a frequéncia cardiaca e a pressao arterial através da liberacdo de
noradrenalina, primariamente nas terminacbes dos nervos simpaticos e
adrenalina pela estimulacdo simpatica das células da medula da glandula
adrenal. Essa excitacdo do SNA diminui rapidamente em razdo do reflexo

parassimpatico, resultando em respostas de curta duracdo. (ZURDI, 2018)

I;f

Figura 5 - Sistema nervoso autdbnomo e Eixo hipotadlamo-Hip6fise-Adrenal, sistemas
responsaveis pelasrespostas do estresse.
Fonte: (ZURDI, 2018)

A resposta ao estresse desenvolve-se numa escala temporal que vai de
milissegundos a dias. Como visto anteriormente, os diferentes moduladores

agem com perfis temporais diversos.
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A primeira onda de efeitos deve-se a liberacdo de monoaminas, pelo SNA
e pelos peptideos (CRH), comecando alguns segundos apds o estressor. A
segunda onda compreende efeitos moleculares, principalmente pela secrecao
de glicocorticoides, que ativam os fatores de transcricdo, produzindo efeitos
genbmicos e estruturais. Essa onda comeca entre uma e duas horas apés o
inicio do estresse. Sabe-se hoje que essa é uma representacdo esquematica
que esta relacionada com os efeitos principais dos mediadores, porém eles
podem, simultaneamente, produzir outros efeitos com perfis temporais diversos.

Por exemplo, os corticosteroides (classicamente considerados de acgao
lenta) também podem mudar rapidamente o funcionamento cerebral, através de
vias ndo gendmicas, como a ativacdo de receptores ReMR no hipotadlamo e
hipocampo, aumentando a excitabilidade neuronal, pelo aumento da liberacéo
de glutamato. A sinalizacdo ndo genémica dos glicocorticoides é responsavel,
também, pela rapida retroalimentacdo inibitéria do eixo HHA, que ocorre em

minutos apos seu aumento na circulagcdo. (ZURDI, 2018)

2.11 - Mecanismo de Sintomas do Estresse

Os mecanismos de sintomas do estresse, conforme Silva J. F( 2010, p.15)
Baseia-se em todas as modificacdes fisiopatolégicas que ocorrem em
umorganismo estressado. Partindo de causas diversas em respostas a
condi¢cOes adversas, psiquicas e ambientais, as reagdes mais frequentes podem

ser, conforme descrito por Silva J. F (2010) et al Souza et al (2002).

(...) sendo os mais frequentes, em relagdo ao SNC e psiquismo, o
cansaco fisico e mental, nervosismo, irritabilidade, ansiedade, insoénia,
dificuldade de concentragcdo, falha de meméria, tristeza, indeciséo,
baixa autoestima, sentimento de soliddo, sentimento de raiva,
emotividade, choro facil, além de pesadelos, depresséo, isolamento,
perda ou excesso de apetite, panico, podendo também apresentar
alteragdes de comportamento, como alcoolismo, consumo de drogas
ilicitas, uso dos calmantes e ansioliticos, comportamento
autodestrutivo e robotizacdo do comportamento. As manifestacdes
cardiorrespiratérias consistem na elevacdo da pressdo arterial,
palpitagcbes, respiracdo ansiosa, acompanhadas de extremidades frias
e suadas. No sistema gastrintestinal, pode haver perturbacdes desde
a ma digestdo, gastrites, Ulceras, colites até diarréias crbnicas e, na
pele, encontramos micose, psoriase, envelhecimento precoce, rush
cuténeo e lesdes urticariformes.
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SILVA, ROCHA & GLIMA (2000), aponta também o comprometimento dos
orgaos sexuais, levando a impoténcia e a frigidez, o aparecimento de
osteoporose, de obesidade, de diabetes mellitus, de céancer (diminuicdo do
sistema imunoldgico) e, com isso, percebe-se que o estresse deteriora a vida
pessoal, de acordo com quatro grandes registros de sintomas:

- Prejuizo da relacdo consigo e com outros;

- Tenséo fisica e psicoldgica;

- Queda de capacidade intelectual;

- Perturbacbes do sono, levando-se a fadiga. (SILVA J. F., 2010 et al
ROCHA & GLIMA 2000).

Tabela 4 - Efeitos do estresse no corpo humano:

SISTEMA/ORGAO EFEITO

Sistema muscular Quando o corpo esté estressado, 0s

musculos ficam tensos. A tensdo
muscular é quase uma reacao reflexa
ao estresse - € o modo pelo qual o

corpo se protege contra lesdes e dor.

Sistema respiratério O estresse pode fazer vocé respire
mais forte. Isso ndo € um problema
para a maioria das pessoas, mas para
aqueles que sofrem com asma ou
uma doengca pulmonar, como
enfisema, receber o0 oxigénio
necessario para respirar forte pode

ficar mais dificil.

Sistema Cardiovascular O coragdo e 0s vasos sanguineos
compreendem os dois elementos do
sistema cardiovascular que trabalham
em conjunto para fornecer alimento e
oxigénio para os 6rgaos do corpo. A

atividade destes dois elementos
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também é coordenado na resposta do

organismo ao estresse.

Endécrino

Quando o corpo esta estressado, 0
hipotdlamo sinaliza ao sistema
nervoso autbnomo e a glandula
pituitaria e inicia-se um processo para
produzir adrenalina e cortisol, 0s
chamados de "hormbnios do

estresse".

Glandulas suprarrenais

Sinais de estresse do hipotadlamo faz
com gue com que o coértex adrenal
produza cortisol e a medula adrenal
produza adrenalina. Isso inicia o
processo que d& ao seu corpo a

energia para fugir do perigo.

Figado

Quando o cortisol e a adrenalina séo
liberados, o figado produz mais
glicose, um acgucar no sangue que iria
dar-lhe a energia para a "luta ou para
a fuga" em caso de emergéncia. Para
a maioria das pessoas, se essa
energia ndo for usada, o corpo é
capaz de reabsorver o acucar no
sangue, mesmo que a pessoa Sse
estresse sempre. Mas algumas
pessoas - especialmente as mais
vulneraveis ao diabetes tipo 2 - onde
0 aclcar a mais significa diabetes,
ndo tém este acucar reabsorvido.
Quem sao os vulneraveis? Os obesos

€ 0S nativos americanos.

Gastrointestinal
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Esbéfago

Quando vocé esta estressado, vocé
pode comer muito mais ou muito
menos do quanto vocé é habituado.
Se vocé comer mais ou alimentos
diferentes, ou aumentar o uso de
alcool ou tabaco, vocé pode sentir
azia ou refluxo &cido. Estresse ou
exaustdo também pode aumentar a

severidade da dor da azia.

Estdbmago

Quando vocé estd estressado, o
cérebro torna-se em alerta para as
sensacdes do estbmago. O estdmago
pode reagir com pequenos incbmodos
ou até mesmo com nauseas ou dor. A
pessoa pode vomitar se o estresse for
muito grave. E, se 0 estresse se torna
cronico, pode desenvolver Ulceras ou
dores de estdmago graves, mesmo

sem Ulceras.

Intestino

O estresse pode afetar a digestao, e a
absorcdo dos nutrientes pelo
intestino. Ele também pode afetar o
guao rapido o alimento se move
dentro no corpo. A pessoa pode ter

diarreia ou priséo de ventre.

Sistema nervoso

O sistema nervoso tem varias
divisbes: a divisédo central que envolve
0 cérebro e a medula espinal e a
divisdo periférica constituida pelos
sistemas nervosos autbnomo e
somatico. O sistema nervoso
autbnomo (ANS) tem um papel direto

na resposta ao estresse fisico e é
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dividido no sistema nervoso simpético
(SNS), e o sistema nervoso

parassimpatico (SNP).

Sistema Reprodutor Masculino

O sistema reprodutor masculino é
influenciado pelo sistema nervoso. A
parte parassimpatica do sistema
nervoso provoca relaxamento
enquanto que a parte simpatica
provoca excitagdo. Na anatomia
masculina, 0 sistema nervoso
autbnomo, também conhecido como a
resposta de Iluta ou fuga, produz
testosterona e ativa 0 sistema
nervoso simpatico, que cria a
excitacao.

O estresse faz o corpo liberar o
horménio cortisol, que é produzido
pelas glandulas suprarrenais. O
cortisol é importante para a regulacao
da pressdo sanguinea e para o
normal funcionamento de Vvarios
sistemas do corpo, incluindo a
reproducao cardiovascular, do
aparelho circulatério e do sexo
masculino.

Quantidades excessivas de cortisol
podem afetar o funcionamento
bioquimico normal do sistema

reprodutor masculino.

Sistema reprodutor feminino

Menstruacao

O estresse pode afetar a menstruacao

entre as adolescentes e as mulheres
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de véarias maneiras. Por exemplo,
niveis elevados de estresse podem
ser associados com ciclos menstruais
irregulares ou ausentes, periodos
mais dolorosos e alteragcdes na

duracéo dos ciclos.

Tensdo Pré-Menstrual (TPM)

Estresse pode fazer sintomas pré-
menstruais piores ou mais dificeis de
enfrentar e a TPM acaba sendo mais
estressante para muitas mulheres.
Estes sintomas incluem cdlicas,
retencdo de liquidos e inchaco,
irritabilidade e mau humor.
Menopausa

Conforme se aproxima a menopausa,
0S  niveis hormonais  flutuam
rapidamente. Estas alteracbes estao
associadas com ansiedade,
alteragdes de humor e sentimentos de
angustia. Assim, a menopausa pode
ser um fator de estresse em si.
Algumas das mudancas fisicas
associadas com a menopausa,
principalmente as ondas de calor,
podem ser dificeis de lidar. Além
disso, estresse emocional pode piorar
estes sintomas fisicos. Por exemplo,
as mulheres que sao mais ansiosas
podem experimentar um aumento do
nimero de ondas de calor e / ou
ondas de calor mais graves ou

intensos.
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Desejo Sexual

Mulheres conciliam vida pessoal,
familiar, profissional, financeira e uma
ampla gama de outras demandas em
toda a sua vida. O estresse e 0
cansaco podem reduzir o desejo
sexual - especialmente quando as
mulheres estdo simultaneamente
cuidando de criancas pequenas ou
outros membros da familia, lutando
com problemas médicos cronicos,
sentindo-se deprimida, com
dificuldades de relacionamento ou
abuso, com problemas de trabalho,

etc.

Fonte: Adaptado de FLORIOS(2017)

2.12 —Relacédo Entre o Estresse e o Trabalho

Desde tempos remotos 0s serem humanos relnem-se e colaboram para

a obtencdo da subsisténcia. Quer fosse na organizacdo da cacada aos grandes

animais, quer fosse na coleta de frutos ou raizes, os sapiens foram colaborativos

e gregarios a ponto de criarem uma sociedade estruturada e baseada nos meios

de producéao (capitalismo).

A busca de solucdes para problemas cotidianos e elementares para

sustentagdo da vida € constante e uma forma organizada de produzir em

guantidade suficiente nasceu com o advento da Revolucdo industrial, primeiro

na Inglaterra, e depois espalhando-se por toda Europa, criando assim o mundo

industrializado assim como conhecemos hoje.
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Fatores Estresse
psicossodiais ocupacional

Condigoes

ambientais

Figura 2-4 Estresse Ocupacional

Fonte: o préprio autor

Assim como 0s novos meios de producdo nasceram, também surgiram
novas interacdes sociais entre os individuos que dividam o espaco da fabrica e
suas tarefas. Criou-se 0 mundo do trabalho, com suas complexas relacdes
sociais e ambientais. Essa nova realidade teve um impacto “colossal’ nas
pessoas, que antes acostumadas a escolher seu préprio circulo social eram
agora obrigadas a conviver com visdes, opinides e posturas deferentes das suas.

A doenca do trabalho, ou “de Morbis Artificum Diatriba”, tem seus

primeiros registros conforme esclarece Arautjo (2009, p.22) apud Cruz (1996):

a) Hipocrates aconselhou alimpeza apés o trabalho, referindo-se a
doencas entre trabalhadores das minas de estanho;

b) Aristoteles referiu-se a doencgas profissionais dos corredores e a
maneira de evita-las;

C) Platdo associou certas deformagdes do esqueleto, ao exercicio
de certas profissoes;

d) Plinio, o Velho, em sua Histéria Natural, escrita A.C., descreveu
as deficiéncias causadas nos mineradores de chumbo, zinco e enxofre,
recomendando o uso de méscaras protetoras;

e) Galeno, ja na era cristd, fez referéncia a doengas de ocupacédo
entre trabalhadores das minas de chumbo do Mediterraneo;

f) Avicena, médico arabe, relacionou cdlicas (saturnismo) ao uso
de pinturas a base de chumbo;
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s)] Ulrich Ellembog publicou, no século XV, obras relacionadas a
higiene do trabalho.

Porém faz-se necessario saber que todas essas preocupacdes tinham o

proposto de garantir a “maior longevidade” da propriedade, uma vez que quem

era responsavel pelos trabalhos manuais eram os escravos, geralmente obtidos

através de compras ou da conquista de povos estrangeiros. Na verdade, quem

preocupou-se em estudar mais atentamente as doencas relacionadas com o

trabalho foi o médico italiano Bernadino Ramazzini.

Ramazzini foi um precursor no uso de um derivado do quinino no
tratamento de malaria. Porém sua mais importante contribuicdo a
medicina foi o trabalho sobre doencas ocupacionais chamado De
Morbis Artificum Diatriba (Doencas do Trabalho) que relacionava os
riscos a saude ocasionados por produtos quimicos, poeira, metais e
outros agentes encontrados por trabalhadores em 52 ocupacgdes. Este
foi um dos trabalhos pioneiros e base da medicina ocupacional, que
desempenhou um papel fundamental em seu desenwlhimento. Ele
trabalhou como professor de medicina na Universidade de P&dua
desde 1700 até sua morte. (in & WIKIPEDIA, 2018)

O estresse ocupacional nasce das pressdes diarias e por outras

ocorréncias em nivel psiquica ou ambiental nascidas no ambiente do trabalho,
de acordo com Papini & Pinto (2000, p. 63).

Sob a odtica terapéutica, o rompimento do espaco invisivel, no que se
refere ao trabalho, acomete o trabalhador, traduzindo-o em angustiado,
ansioso, demandante excessivo de energia, decepcionado, insatisfeito
e depressivo, cujas acdes agem, diretamente, sobre o fisico das
pessoas, e cuja resposta a estas agdes gera uma estimulagdo e uma
percepcdo altamente estressante.

O Brasil, atravées do DATASUS*, mantém uma classificacdo especifica

para fins estatisticos de doencas relacionadas ao estresse, conforme a figura

abaixo.

Tabela 5- F40-F48 Transtornos neuréticos, transtornos relacionados com o “stress” e
transtornos somatoformes.

CID-10

TITULO GRUPO DESCRICAO

F-43

Reacgdes ao “stress” Esta categoria difere das
grave e transtornos de | outras na medida que sua

adaptacao definicdo ndo repousa
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exclusivamente sobre a
sintomatologia e a
evolucao, mas
igualmente sobre a
existéncia de um ou outro
dos dois fatores causais
seguintes: um
acontecimento
particularmente
estressante desencadeia
uma reagao de “stress”
aguda, ou uma alteracéo
particularmente marcante
na vida do sujeito, que
comporta consequéncias
desagradaveis e
duradouras e levam a um
transtorno de adaptacéao.
Embora  fatores de
“stress” psicossociais
(“lifeevents”)
relativamente pouco
graves possam precipitar
a ocorréncia de um
grande nimero de
transtornos classificados
em outra parte neste
capitulo ou influenciar-
lhes o quadro clinico,
nem sempre € possivel
atribuir-lhes  um papel

etiolégico, quanto mais

que € necessario levar
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em consideracao fatores
de vulnerabilidade,
frequentemente

idiossincraticos, proprios
de cada individuo; em
outros termos, estes
fatores ndo sdo nem
necessarios nem
suficientes para explicar
a ocorréncia e a natureza
do transtorno observado.
Em contraste, para o0s
transtornos reunidos aqui
sob F43, admite-se que
sua ocorréncia é sempre
a consequéncia direta de
um “stress” agudo
importante ou de um
traumatismo persistente.
O acontecimento
estressante ou as
circunstancias penosas
persistentes constituem o
fator causal primario e
essencial, na auséncia
do qual o transtorno néo
teria ocorrido. Os
transtornos reunidos
neste capitulo podem
assim ser considerados
como respostas
inadaptadas a um

“stress” grave ou




46

persistente, na medida
em que eles interferem
com mecanismos
adaptativos eficazes e
entravam assim o]

funcionamento social.

CID-10

TITULOSUB-GRUPO

DESCRICAO

43.0

Reacao aguda ao
“stress”

Transtorno transitorio
que ocorre em individuo
que nao apresenta
nenhum outro transtorno
mental manifesto, em
seguida a um “stress”

fisico elou  psiquico

excepcional, e que
desaparece
habitualmente em

algumas horas ou em
alguns dias. A ocorréncia
e a gravidade de uma
reagao aguda ao “stress”
sdo influenciadas por
fatores de
vulnerabilidade

individuais e pela

capacidade do sujeito de

fazer face ao
traumatismo. A
sintomatologia e

tipicamente  mista e
variavel e comporta de
iniclo um estado de

aturdimento
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caracterizado por um
certo estreitamento do
campo da consciéncia e
dificuldades de manter a
atencdo ou de integrar
estimulos, e uma
desorientagao. Este

estado pode ser seguido

quer por um
distanciamento do
ambiente (podendo

tomar a forma de um
estupor dissociativo — ver
F44.2) ou de uma
agitacao com
hiperatividade (reag&o de
fuga). O transtorno se
acompanha
frequentemente de
sintomas
neurovegetativos de uma
ansiedade de panico
(taquicardia,
transpiracdo, ondas de
calor). Os sintomas se
manifestam
habitualmente nos
minutos que seguem a
ocorréncia do estimulo
ou do acontecimento
estressante e
desaparecem no espaco

de dois a trés dias
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(frequentemente em
algumas horas). Pode
haver uma amneésia
parcial ou completa
(F44.0) do episadio.
Quando o0s sintomas
persistem, convém
considerar uma alteracao
do diagnéstico (e do

tratamento).

Choque psiquico;
Estado de crise;
Fadiga de combate;
Reacdo aguda (a) (ao);
Crise;

“stress”.

F43.1

Estado de “stress” pés-

traumatico

Este transtorno constitui
uma resposta retardada
ou protraida a uma
situacdo ou  evento
estressante (de curta ou
longa duracao), de
natureza
excepcionalmente
ameacadora ou
catastrofica, e que
provocaria sintomas

evidentes de perturbacéao

na maioria dos
individuos. Fatores
predisponentes, tais

como certos tracos de
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personalidade (por
exemplo compulsiva,
asténica) ou

antecedentes do tipo
neuroético, podem
diminuir o limiar para a
ocorréncia da sindrome
ou agravar sua evolucéo;
tais fatores, contudo, ndo
sd0 necessarios ou
suficientes para explicar
a ocorréncia da
sindrome. Os sintomas
tipicos incluem a
revivescéncia repetida do
evento traumatico sob a
forma de lembrancas
invasivas (“flashbacks”),
de sonhos ou de
pesadelos; ocorrem num
contexto  duravel de
“anestesia psiquica” e de
embotamento emocional,
de retraimento  com
relacio aos  outros,
insensibilidade ao
ambiente, anedonia, e de
evitacdo de atividades ou
de situacdes que possam
despertar alembranca do
traumatismo. Os
sintomas precedentes se

acompanham
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habitualmente de uma
hiperatividade
neurovegetativa, com
hipervigilancia, estado de
alerta e insOnia,
associadas
frequentemente a uma
ansiedade, depressédo ou
ideacdo  suicida. O
periodo que separa a
ocorréncia do
traumatismo do
transtorno pode variar de
algumas semanas a
alguns meses. A
evolucédo é flutuante, mas
se faz para a cura na
maioria dos casos. Em
uma pequena proporcao
de casos, o0 transtorno
pode apresentar uma
evolugéo cronica durante
nUMerosos anos e levar a
uma alteracdo duradoura
da personalidade
(F62.0).

Neurose traumatica

F43.2

Transtornos de

adaptacao

Estado de sofrimento e

de perturbacéao
emocional subjetivos,
que entravam
usualmente o]

funcionamento e o
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desempenho sociais.
Ocorrendo no curso de
um periodo de adaptacao
a uma mudanca
existencial importante ou
a um acontecimento
estressante. O fator de
“stress” pode afetar a
integridade do ambiente
social do sujeito (luto,
experiéncias de
separacao) ou seu
sistema global de suporte
social e de valor social
(imigracdo, estado de
refugiado); ou ainda
representado por uma
etapa da vida ou por uma
crise do desenvolvimento
(escolarizacao,

nascimento de um filho,

derrota em atingir um

objetivo pessoal
importante,
aposentadoria). A

predisposicao e a
vulnerabilidade
individuais
desempenham um papel
importante na ocorréncia
e na sintomatologia de
um transtorno de

adaptacdo; admite-se,
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contudo, que o transtorno
ndo teria ocorrido na
auséncia do fator de
“stress” considerado. As
manifestacdes, variaveis,
compreendem: humor
depressivo, ansiedade,
inquietude (ou uma
combinagéo dos
precedentes), sentimento
de incapacidade de
enfrentar, fazer projetos
ou a continuar na
situacdo atual, assim
como certa alteracdo do
funcionamento cotidiano.
Transtornos de conduta
podem estar associados,
em particular nos
adolescentes. A
caracteristica  essencial
deste transtorno pode
consistir de uma reacao
depressiva, ou de outra
perturbacao das
emocodes e das condutas,
de cuta ou longa
duracéo.

Choque cultural
Hospitalismo da crianga
Reacéao de luto

Exclui:
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Transtorno ligado a
angustia de separacao
na infancia (F93.0)

F43.8

Reacao nao
especificadaa um

“stress” grave

Os transtornos
dissociativos ou de
conversao se
caracterizam por uma
perda parcial ou
completa das funcdes
normais de integracao
das lembrancas, da
consciéncia, da
identidade e das
sensagfes imediatas, e
do controle dos
movimentos  corporais.
Os diferentes tipos de
transtornos dissociativos
tendem a desaparecer
ap6s algumas semanas
ou meses, em particular
quando sua ocorréncia
se associou a um
acontecimento

traumatico. A evolucdo
pode igualmente se fazer
para transtornos mais
cronicos, em particular
paralisias e anestesias,
quando a ocorréncia do
transtorno esta ligada a
problemas ou

dificuldades
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interpessoais insoluveis.
No passado, estes
transtornos eram
classificados entre
diversos tipos de “histeria
de conversado”. Admite-se
que sejam psicogénicos,
dado que ocorrem em
relagdo temporal estreita
com eventos traumaticos,
problemas insoliveis e
insuportaveis, ou
relacbes  interpessoais
dificeis. Os sintomas
traduzem

frequentemente a idéia
que o sujeito se faz de
uma doenca fisica. O
exame médico e o0s
exames complementares
ndo permitem colocar em
evidéncia um transtorno
fisico (em  particular
neuroldgico) conhecido.
Por outro lado, dispbe-se
de argumentos para
pensar que a perda de
uma funcdo é, neste
transtorno, a expressao
de um conflito ou de uma
necessidade  psiquica.
Os sintomas podem

ocorrer em  relacéo
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temporal estreita com um
“stress” psicolégico e
ocorrer frequentemente
de modo brusco. O
transtorno concerne
unicamente quer a uma
perturbacdo das funcdes
fisicas que estédo
normalmente sob o
controle da vontade, quer
a uma perda das
sensacoes. Os
transtornos que implicam
manifestacbes dolorosas
ou outras sensacoes
fisicas complexas que
fazem intervir o sistema
nervoso autbnomo, Sao
classificados entre o0s
transtornos
somatoformes  (F45.0).
Ha sempre a
possibilidade de
ocorréncia numa data
ulterior de um transtorno
fisico ou psiquiatrico
grave.

Inclui:

Histeria,;

Histeria;

de conversao;

Reacéo;

Psicose histérica;
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Exclui:
Simulador [simulac&o
consciente] (Z76.5)

Fonte: autor
2.13 - Fatores Desencadeadores do Estresse Ocupacional

Diversos fatores sdo desencadeadores do estresse ocupacional, esses e
outros fatores podem estar associados diretamente a falta de organizagéo
interna e de uma ma gestdo de recursos humanos das organizacdes. A
motivagdo para o trabalho nasce da manutengdo e sustento das necessidades
basicas, porém nem uma vez atendidas, tais necessidades, o individuo busca
outras motivacdes, que podem garantir (uma vez atendidas), a satisfacdo das
pessoas junto a essas organizagdes.

As necessidades humanas, segundo Maslow, estdo arranjadas numa
hierarquia que ele denominou de hierarquia dos motivos humanos. Conforme o
seu conceito de preméncia relativa, uma necessidade é substituida pela seguinte
mais forte na hierarquia, na medida em que comeca a ser satisfeita. Assim, por
ordem decrescente de preméncia, as necessidades estdo classificadas em:
fisiologicas, seguranca, afiliacdo, autoestima e autorrealizacdo. A necessidade
fisiolégica é, portanto, a mais forte, a mais basica e essencial, enquanto a
necessidade de auto realizacdo é a mais fraca na hierarquia de preméncia.
(HESKETH & COSTA, 1980)

moralidade,
criatividade,
espontaneidade,
luc3o de problema
auséncia de preconceito)
aceitacio dos fatos

auto-estima,
confianga, conquista,
espeito dos outros, respeito aos outros

- seguranca do corpo, do emprego, de recursos,
Sseguranca a moralidade, da familia, da salude, da propriedade
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Figura 2-5 - Hierarquia de necessidades de Maslow

Fonte: (WIKIPEDIA, 2018)
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Outros fatores desencadeadores do “estresse ocupacional’ conforme
Silva J. F (2010, p.19) apud Paraguay (1990).(...) as principais fontes de
estresse sdo: Fatoresambientais: ruido, iluminacdo, temperatura, ventilagdo em

niveis ou limites inadequados.

Fatores organizacionais: enwohimento e participagdes no trabalho;
suportes organizacionais (estilo de supenisdo, apoio gerencial,
esquemas organizacionais planos de carreira); organizacdo do
trabalho, com base nos aspectos mentais do mesmo, como monotonia
ou sobrecarga de trabalho; ritmo de producdo e de trabalho; das
pressdes temporais; do significado do trabalho, da natureza das
tarefas. (SILVA J. F., 2010) apud (DEJOURS, 1984).

2.14 -Sinais e Sintomas do Estresse Ocupacional

Os sintomas do estresse ocupacional se apresentam de forma fisica e

psiquica, e pouco-a-pouco modificam o comportamento dos individuos no meio

ambiente laboral, conforme relacionados na tabela 6.

Tabela 6 - Sinais e sintomas do estresse ocupacional |

A - RASTREAMENTO INDIVIDUAL

- Sistema muscular - dor e tensao;

- Sistema gastrintestinal - dispepsia, vomito, pirose e irritacdo de colon;

- Sistema cardiovascular - palpitacfes, arritmias, dores inframamilares;

- Sistema respiratério - dispneia e a hiperventilagéo;

- Sistema nervoso central - reacdes neuroéticas, a insbnia, a debilidade, os
desmaios e as dores de cabeca,;

- sistema genital - dismenorreia, a frigidez e a impoténcia.

Fonte: (SILVA J. F., 2010) Adaptacédo: do Autor.

No entanto, afirmam os autores, a condicdo estressante do labor nem
sempre gera a doenca, podendo-se manifestar de outras formas, tais como:
absenteismo, rotatividade, atrasos, insatisfacdo, sabotagem e baixos niveis de

eficacia no ambiente ocupacional. (SILVA J. F., 2010).

Tabela 7 - Sinais e sintomas do estresse ocupacional Il

B — RASTREAMENTO DO RISCO NAS SITUACOES DE TRABALHO
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A pesquisa, envolvendo as fontes de estresse, no ambiente ocupacional,
desde agentes fisicos, quimicos, ergondémicos e outros, até a sua forma
organizacional, como a participagdo e o0 envolvimento nas atividades
laborativas, o horario de trabalho, como hora extra, trabalhos em turnos ou
noturno, sobrecarga ou sub carga fisica ou mental, relacdes interpessoais,
ritmo de trabalho, pressdo de tempo, a impossibilidade da ascensao

funcional, com envolvimento da esfera doméstica, social e individual.

Fonte: (SILVA J. F., 2010) Adaptacédo: do Autor.

2.15 -Doencgas Provocadas Pelo Estresse Ocupacional

As manifestacbes fisicas do estresse se revelam através de varias
doencas que surgem ao longo do tempo e da exposicdo das pessoas, as
condicbes de estresse durante varios anos, variando em frequéncia e
intensidade de individuo para individuo.

Quando o episédio estressante é muito longo, as consequéncias sobre o
organismo podem ser mais intensas, levando ao desgaste progressivo e
esgotamento, 0 que evidentemente compromete a performance da pessoa.
(SILVA J. F., 2010).

As reacdes podem ser sucessivas ou somativas em funcdo de cada
resposta fisioldgica a esse tipo de agressdo. Cada corpo é o centro do mundo,
os limites do desejo, do prazer, da dor, dos desafios do viver sdo desenhados na
dindmica do corpo de cada um de ndés. Quando se trabalha, o corpo vai se
modelando as exigéncias e necessidades mentais, fisicas de cada fungéo.

Entender o nosso desconforto e as queixas, como reacfes desse modo
de viver, especialmente, dentro do trabalho, € o primeiro passo para conhecer
nossas necessidades como pessoa e os limites entre capacitacdo, exigéncia de
esforco fisico-mental e de realizacao.

Nesse sentido, pode-se entender como as principais sindromes e
doencas associadas e/ ou provocadas pelo estresse ocupacional as
somatizacbes, fadiga, distirbios do sono, depressao, sindrome do panico,
sindrome de Burnout, sindrome residual pos-traumatica, quadros neuréticos
pos-traumaticos, sindromes paranbides, além de alguns distarbios

osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT) ou lesbes por esforgos
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repetitivos (LER),transtornos psicossoméaticos, sindromes de insensibilidade,

alcoolismo, uso de outras drogas ilicitas e outros. (SILVA J. F., 2010).
2.16.1 - Sindrome da fadiga

E um conjunto de sinais que pode ter relagéo direta com estresse, pois se
apresenta de forma corriqueira, e tende a ser confundido com simples
indisposicao, pela sua naturalidade, passa imperceptivel, até apresentar-se com
outros sinais e sintomas o que desperta para seus reais motivos, para Silva J.
F.(2010, p. 22)

A fadiga pode ser definida como um estado fisico e mental, resultante
de esforco prolongado ou repetido que tera repercussfes sobre varios
sistemas do organismo, prowocando multiplas alteracGes de fungdes,
gue conduz a uma diminuicdo do desempenho no trabalho, tanto da
forma qualitativa, quanto quantitativa, em graus variaveis e também ao
absenteismo do trabalho, com uma série de distlrbios psicolégicos,
familiares e sociais.

2.16.2 — Distlrbio do sono

Um aspecto de fundamental importancia para a saide humana, o sono
tem fungbes reparadoras e curativas, segundo Neves& al (2013).

O sono é definido cientificamente como um conjunto de alteracbes
comportamentais e fisiologicas que ocorrem de forma conjunta e em associagao
com atividades elétricas cerebrais caracteristicas.

Para Valle (2011, p. 78):

E um estado comportamental complexo no qual existe uma postura
relaxada tipica, a atividade motora encontra-se reduzida ou ausente e
ha um elevado limiar para resposta a estimulos externos. O sono é
reversivel a estimulacdo. A \igilia, em contrapartida, caracteriza-se por
elevada atividade motora, por alta responsividade e por um ambiente
neuroquimico que favorece o processamento e 0 registro de
informacgdes e a interagdo com o ambiente.

O sono abrange algumas fases conforme a tabela 8.

Tabela 8 - Fases do sono

Abrange 10% da noite. Nesta fase,
Fase 1

ocorre a transicdo entre a vigiia e o




60

sono. Quando escurece, ocorre a
liberacdo da melatonina no organismo,

gue induz a sonoléncia

Fase 2

Abrange 45% da noite. Na fase 2,
diminuem o0s ritmos cardiaco e
respiratorio, os musculos relaxam e a
temperatura corporal baixa. E a fase

do sonho leve.

Fase 3

Abrange 25% da noite. O corpo
funciona mais lentamente e o0
metabolismo cai. O coracdo passa a
bater em ritmo mais lento e a

respiracdo também fica mais leve.

Fase REM

Abrange 20% da noite. Esta é a fase
do sono profundo. REM, em inglés,
significa “Rapid Eye Movement”
(movimento rapido dos olhos). E nesta
fase em que ocorrem os sonhos, a
pessoatem descargas de adrenalina e
ha picos de batimentos cardiacos e

pressao arterial.

Fonte: (LIMA, 2018) adaptacdo do autor.

Os disturbios do sono estdo associados diretamente a cada fase do sono

e conforme Lima (2018) Dificuldades em qualquer uma das fases do sono pode

trazer prejuizos a curto e longo prazo.

Existem varios disturbios associados ao sono, muitos deles sao

deflagrados por habitos irregulares e/ou consumo de substancias inibidoras do

sono tais como café. Outras sdo ins6nias psicofisiologicas, deflagradas por

condicOes de estresse

Tabela 9 - Categorizacao dos distirbios do sono

CATEGORIA

DESCRICAO
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A insonia inclui qualquer combinagao
de dificuldade para adormecer, para
permanecer dormindo, falta de sono
Dificudade para adormecer ou | intermitente e despertar nas primeiras
permanecer dormindo horas da manha. Os episodios podem
aparecer e desaparecer (transitorio),
durar até duas ou trés semanas (curto

prazo) ou ter longa duracédo (cronico).

Os disturbios de sonoléncia excessiva
sdo chamados de hipersonia. Séao
eles:

Hipersbnia idiopatica (sonoléncia
Dificuldade para permanecer excessiva que ocorre sem uma causa
acordado identificavel)

Narcolepsia Apneia do sono central e
obstrutiva Distirbio do movimento
periddico dos membros Sindrome das

pernas inquietas.

Os problemas também podem ocorrer
guando vocé nao mantém uma rotina
de sono e despertar consistentes. Isso
Problemas para conseguir manter | ocorre  durante  viagens entre
uma rotina regular de sono diferentes  fuso-horarios e com
pessoas que trabalham por turnos em
escalas alternadas, principalmente

guem trabalha a noite.

Os comportamentos anormais
durante 0 sono sdo chamados de
parassbnia e sdo muito comuns em
Comportamentos que perturbam o | . .
criangas. Sao eles:
sSono _
Terrores noturnos, Sonambulismo

Distarbio comportamental do sono

REM (um tipo de psicose na qual a
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pessoa "representa” seus sonhos de
uma forma tdo violenta que ela pode
machucar a pessoa que dorme ao seu
lado).

Fonte: autor

2.16.3 — Depresséo

Como a maioria das doencas psiquicas a depressao, confunde-se com a
tristeza, que podem emergir de situagdes cotidianas, que sao desencadeadas
por situaces de perda (SILVA J. F., 2010), ndo obstante, a depresséo ocorre
em funcdo de condi¢bes variadas internas ou externas a organizacao e causar
diversos problemas no individuo e no grupo social de que o paciente participa.
Ainda para Silva J. F (2010) apud Franca e Rodrigues (1999), as pessoas com

depressao:

(...) necessitam de tratamento médico especializado e psicélogo, por
muitas vezes afetar o afetar o humor, com graus variaweis de tristeza e
até de melancolia, afetar a disposicéo e o estado de animo, a qualidade
e as perspectivas de vida, o comportamento e até o funcionamento do
corpo.

A depresséo pode desestabilizar ambientes sociais muito facilmente, pois
pela condicao do “depressivo”, e o desconhecimento dos sintomas dessa doenca
por parte da grande maioria pessoas, acaba-se confundindo seu
comportamento, vezes agressivo ou arredio com outros distirbios de ordem
comportamental ou mesmos desafetos dos colegas de trabalho, esse tipo de
desordem, originado pela depresséo afeta diretamente o desempenho produtivo
das empresas, e leva os individuos a outros problemas de ordem fisica e
psiquica.

Este estado, geralmente, compromete a atividade profissional e o
individuo ndo consegue desenvolver as suas funcbes adequadamente e, por
vezes, nem conseguem trabalhar, pois tem dificuldade de concentracdo e
cansaco excessivo. (SILVA J. F., 2010)

A depressdo € um distlrbio afetivo caracterizado, principalmente, pelo

rebaixamento do humor, reducdo da energia e diminuicdo das atividades. Pode
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variar entre episodios mais leves e mais graves. Segundo estimativas da
Organizacdo Mundial da Saude — OMS (World Health Organization - WHO), a
depressao é a principal doenca na carga global de doencas no mundo. (BRASIL,
2013).

Grafico 1 - Proporcdo de pessoas de 18 anos ou mais de idade que referem
diagnostico de depressédo por profissional de satde mental, com indicacdo do
intervalo de confianca de 95%, segundo as Grandes Regifes — 2013.
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Fonte: (IBGE, 2013)

2.16.4 — Distarbios osteomuscular relacionados ao trabalho (DORT) e
lesdo por esforgos repetitivos.

Os disturbios de ordem “mecanica”, LER (Lesao por Esfor¢co Repetitivo) e
Disturbio Osteo-musculo-esquelementar Relacionado ao Trabalho (DORT),
ocorrem no ambiente do trabalho ou mesmo em outros ambientes onde se exija
trabalhos repetitivos e longas jornadas de trabalho em posturas inadequadas e
solicite do trabalhador grande atencdo na execucdo da tarefa. Grande ndmero
de afastamentos do trabalho ocorre em fungcdo da exposicdo a posturas
inadequadas e movimentos repetitivos.

Segundo a Pesquisa Nacional de Saude de 2013.
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Os disturbios osteomoleculares relacionados ao trabalho (DORT) sé&o
caracterizados como transtornos dolorosos e prejudiciais causados
pelo uso ou atividade excessiva de alguma parte do sistema
musculoesquelético, geralmente resultante de atividades fisicas

relacionadas ao trabalho. (BRASIL, 2013).

Pesquisas apontam uma maior incidéncia de LER/DORT correlacionada
com o nivel de industrializacdo das regibes brasileiras. Quanto mais
industrializada a regido maior o percentual de incidéncia desses distlrbios,
confirmando a inclinagdo desses males junto & dindmica da sociedade urbana

industrial.

De acordo com a PNS, no Brasil, 2,4% referiram diagndstico médico
de DORT. Na éarea urbana a propor¢do foi de 2,7%, enquanto na area
rural o percentual foi de 0,9%. Este indicador so6 difere do nivel nacional
na Regido Sul, que apresentou o maior nivel percentual (3,9%), e nas
Regides Nordeste (1,4%) e Norte (0,7%), com as menores propor¢des
de casos estimados. (BRASIL, 2013)

2.16.5 - Quanto a outras tendéncias tais como sexo, etnia, idade e
grau de instrucdo a pesquisa aponta.

As mulheres apresentaram a maior propor¢cdo (3,3%) em relagcdo aos
homens (1,5%). O indicador confirmou a maior proporcdo de
diagnoésticos no grupo de idade em que se concentram mais pessoas
economicamente ativas: de 30 a 59 anos (3,2%).Por cor ou raca, o
maior percentual foi verificado para pessoas de cor branca (2,9%).No
que tange ao nivel de instrugdo, a propor¢do foi maior entre pessoas
com o ensino superior completo (3,8%). (BRASIL, 2013)

2.16.6 — Hipertenséo arterial

A hipertensdo arterial € um problema de saude crescente no mundo
inteiro, uma doenga cronica, silenciosa e mortal. Segundo a Sociedade Brasileira
de Hipertensdo (SBS), estima-se que 25% da populacdo brasileira sofra de
hipertensdo (SAUDAVEL, 2018).

A hipertensao arterial, também conhecida como pressédo alta, € uma
doenca cronica controlavel e um importante fator de risco para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares. E considerado um problema de
saude publica no Brasil e no mundo.

Os resultados apresentados a seguir foram autorreferidos, ou seja, nédo
houve afericdo da pressao arterial para constatar o diagndstico de hipertensao.

Considerou-se apenas quem referiu ter tido diagnéstico médico de hipertenséo.
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Dados sobre medidas de pressédo aferidas serdao apresentados em volume
posterior (BRASIL, 2013).

2.16.7 Diagnostico médico de hipertenséao arterial

A proporcédo de individuos de 18 anos ou mais que referem diagnéstico
de hipertenséo arterial no Brasil foi de 21,4% em 2013, o que corresponde a 31,3
milhdes de pessoas.

A analise por Grandes Regides mostra que o diagnéstico médico de
hipertensdo arterial era menor nas Regides Norte (14,5%) e Nordeste (19,4%).

A Regido Sudeste foi a que possuia a maior propor¢cao de individuos de
18 anos ou mais de idade que referiram diagndstico de hipertensdo dentre as
Grandes Regibes (23,3%).

As Regides Sul e Centro-Oeste apresentaram  proporcdes
estatisticamente iguais a média para Brasil. Em relagdo a caracteristicas
sociodemogréficas, observou-se uma maior propor¢cdo de mulheres que
referiram diagnéstico médico de hipertensdo arterial (24,2%), relativamente aos
homens (18,3%).

A proporcdo de pessoas que referiram este diagndstico aumentava com
a idade: enquanto dentre as pessoas de 18 a 29 anos esta proporcao era de
apenas 2,8%, dentre as pessoas de 30 a 59 anos ela era 17,8 pontos percentuais
maiores.

Do total de pessoas com idade entre 60 e 64 anos, 44,4%referiram
diagndstico de hipertenséo, proporcéo que era de 52,7% entre as pessoas de 65
a 74 anos de idade e de 55,0% entre as pessoas de 75 anos ou mais de idade.
(BRASIL, 2013)

Grafico 2 - Proporcao de individuos de 18 anos ou mais que referem diagnéstico
médico de hipertenséo arterial, com indicacéo do intervalo de confianca de

95%, segundo as Grandes Regides — 2013.



Grafico 18 - Proporcéo de individuos de 18 anos ou mais que referem diagnéstico
medico de hipertensao arterial, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,
segundo as Grandes Regides - 2013
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Fonte: (BRASIL, 2013)

2.5.1 - Disritmias cerebrais.

As disritmias cerebrais sdo causadas por disfuncbes de ondas elétricas
que causam entre outros sintomas ataques conwulsivos conhecidos
popularmente como epilepsia. Para Silva J. F.(2010) apud Cardoso (2001).

Nosso sistema nernvoso funciona como uma rede elétrica, tendo como
sua central o cérebro, que emite ordens ou recebe informacgfes através
de nervos motores ou sensitivos, que funcionam como se fossem fios
da rede. As disritmias seriam focos no cérebro, que emitem descargas
elétricas sem finalidade l6gica. Quando intensas e graves, sao as
epilepsias, que ndo controladas, provocam conwlsdes.

Suas causas, embora controversas, estdo associadas a fatores

ambientais ou congénitos.

A causa pode ser uma lesdo no cérebro, decorrente de uma forte
pancada na cabeca, uma infeccdo (meningite, por exemplo),
neurocisticercose ("ows de solitaria" no cérebro), abuso de bebidas
alcodlicas, de drogas etc. As vezes, algo que ocorreu antes ou durante
o parto. (VIDA, 2018)

Quanto aos sintomas das disritmias cerebrais, as crises epilépticas podem
se manifestar de diferentes maneiras:

A crise convulsiva é a forma mais conhecida pelas pessoas e é
identificada como "ataque epiléptico". Nesse tipo de crise a pessoa pode cair ao
chao, apresentar contracdées musculares em todo o corpo, mordedura da lingua,

salivacdo intensa, respiracdo ofegante e, as vezes, até urinar.
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A crise do tipo "auséncia" é conhecida como "desligamentos”. A pessoa
fica com o olhar fixo, perde contato com o meio por alguns segundos. Por ser de
curtissima duracdo, muitas vezes ndo é percebida pelos familiares e/ou
professores.

H& um tipo de crise que se manifesta como se a pessoas estivesse "alerta”
mas nao tem controle de seus atos, fazendo movimentos automaticamente.

Durante esses movimentos automaticos involuntérios, a pessoa pode ficar
mastigando, falando de modo incompreensivel ou andando sem direcdo
definida. Em geral, a pessoa nao se recorda do que aconteceu quando a crise

termina. Esta é chamada de crise parcial complexa. (VIDA, 2018)

2.16.8 — Hipertireoidismo

Oliveira & Maldonado (2014) classificam o hipertiroidismo como “(...) sdo
duas disfuncbes da glandula tireode qua causam uma série de alteracdes no
organismo humano.

O hipertiroidismo apresta varias alteracbes hormonais, que causam entre
outras coisas rapida perda de peso, aumento do ritmo cardiaco, sudorese e

alteracdes no humor.

O hipertirecidismo € definido como estado clinico resultante de
guantidade insuficiente ou auséncia de hormédnios circulantes da
glandula tireoide denominada T4 (Tiroxina) e T3 (triiodotironina) para
suprir uma fungdo organica normal. (OLIVEIRA & MALDONADO, 2014)

2.16.9 — Alcoolismo
O alcoolismo é uma doenca crénica que aflige grande parte da
populagéo, seja na sua fase mais severa ou moderada. De acordo com
a OMS o consumo abusivo de bebidas alcodlicas é considerado um
fator de risco das principais Doencas Crdnicas Nao Transmissiveis
(DCNT), bem como dos acidentes e violéncias. (BRASIL, 2013)

O percentual da populacdo com 18 anos ou mais de idade que costumava
consumir bebida alcodlica uma vez ou mais por semana, no Brasil, foi de 24,0%,
variando de 18,8% na Regido Norte e 28,4% na Regido Sul. (BRASIL, 2013)

Grafico 03 —Proporcéo de pessoas de 18 anos ou mais de idade que costumam

consumir bebida alcodlica uma vez ou mais por semana, com indicacdo do
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intervalo de confianga de 95%, segundo o sexo, 0s grupos de idade, a cor ou

raca e o nivel de instrucéo - Brasil— 2013.
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Fonte: (BRASIL, 2013)
2.16.10 - Sindrome de Burnout

e Emque consiste:
A sindrome de burnout (esgotamento) apresenta-se na forma de cansaco

fisico e mental, irritabilidade e desmotivacao para o trabalho. O paciente perde
0 animo para as rotinas laborais e ndo poupa nenhuma atividade profissional
atingindo de forma progressiva e agressiva médicos, professores, enfermeiros,
militares, bem como outras profissdes, sendo suficiente a exposicao prolongada
a altos e continuos niveis de estresse.

O Burnout surgiu em 1974, quando um psicélogo constatou esta sindrome
em um de seus pacientes que trazia consigo energias negativas, impoténcia
relacionado ao desgaste profissional. (SILVA J. F., 2010).

A sindrome de Burnout difere do estresse comum e deve ser
disgnosticado grapidamente para um tratamento adequado e eficaz, conforme
Silva J.F. (2010, p.28).

Apesar de ser bastante semelhante ao estresse, o Burnout ndo deve
serconfundido com o mesmo. O Burnout € muito mais perigoso para a saude.

¢ As manifestacdes clinicas podem se apresentar da seguinte forma:

Esgotamento emocional, perda da sensibilidade afetiva; Perda facil do
senso de humor, perda de memodria, cansaco permanente, dificuldade
para levantar-se pela manhd; Despersonalizacdo que resulta com
atitudes negativas que a pessoa faz da sua prdpria imagem, relacao
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de cinismo, e ironia para com as pessoas nao organizagao;
Manifestacbes emocionais relacionadas com a falta de realizacdo
emocional, esgotamento profissional, sentimento de frustragcédo, baixa
auto—estima, desmotivacdo para com o trabalho; Reagdes fisicas como
fadiga, problemas de hipertensdo arterial, ataques cardiacos, perda de
peso, dores de cabeca, dores nas costas etc.;

ReagBes comportamentais do tipo consumo acelerado de cigarros,
alcool, café e drogas ilicitas. Apresenta comportamentos irritadicos e
violentos, distanciamento afetivo dos clientes e dos colegas de
trabalho, perda da concentragdo, elevada taxa de absenteismo
ocupacional e constantes conflitos interpessoais tanto no trabalho
como no préprio ambiente familiar. (SILVA J. F., 2010)

e Prevencao:
O controle do ambiente laboral com a adocdo de politicas voltadas a

gestdo de pessoas € uma ferramenta valiosa na prevencdo da sindrome de
Burnout. A competi¢éo acirrada, bem como as cobrancas cotidianas, oriunda da
busca pelo melhor desempenho das equipes acabam criando efeitos
devastadores nos colaboradores, o que leva ao estresse ocupacional (Burnout).
Um programa de valorizacdo de corpo profissional, além de produzir melhores
resultados na motivacdo do grupo acaba criando uma cultura de colaboragao

baseada na meritocracia, mudando velhos habitos competitivos da equipe.

A mudanca de atitudes permite uma melhor forma de lidar com os
fatores  estressantes presentes no ambiente de trabalho,
principalmente, quando ha o inwestimento em relagbes humanas
saudaweis, baseadas em situacdes desvalorizacdo e apreciacdo de
pessoas. (SILVA J. F., 2010)

Programas e politicas que visem a estabilizacdo profilatica do ambiente
do trabalho ndo podem deixar de lado ainfluéncia das liderangas imediatas sobre
as equipes. Quando essas liderangcas ndo tém orientacdo adequada para
participacdo das acdes de controle e comprometimento com tais politicas de
gestdo de recursos humanos, ha uma grande probabilidade de fracasso das
mesmas, pois tornard sua operacionalizacdo ineficiente, e certamente

encontrara descrédito junto aos trabalhadores, para Silva J. F. (2010).

O enwlhimento e a participacdo do grupo de trabalho por inteiro no
processo de mudancga da situagdo ocupacional e atraves do apoio do
senico de saude da empresa existem a possibilidade de se realizar os
levantamentos necessérios através de questionarios, entrevistas e
avaliacbes objetivas, sobre a salde dos operadores e das condi¢bes
ambientais.
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e Tratamento:

O tratamento de Burnout exige acdes diversas acfes conjuntas para ser
eficaz. Essa colaboracdo deve obedecer a um planejamento consistente e
efetivo, ndo se resumindo a apenas a uma satisfacdo por parte da organizacao.

A implementacdo de medidas na estrutura social (na cultura de

socializacdo das equipes), medicamentosas (uso de drogas antidepressivas).

Tabela 10 - Medidas psico- socias para eliminagdo da sindrome de Burnout

Medidas sociais/ | Medidas psicossociais | Medidas de

organizacionais medicamentosas seguranca e saude do
trabalho

Elaboragdo de uma | Uso de drogas | Politica de seguranca e

poltica de Gestdo de | antidepressivas saude no trabalho

pessoas

Politica de cargos e |Pesquisa de satisfacdo | Capacitacdo e

salérios dos empregados, treinamentos;

Avaliagédo e - Ginastica Laboral

Dimensionamento  das

equipes de produgédo e

diviséo de tarefas.

Fonte: (SILVA J. F., 2010) adaptacdo do proprio autor.

¢ Diferencas entre Estresse e Sindrome de Burnout:

Embora sejam confundidos, estresse e Burnout tém origens e causas
diferentes. A necessidade de compreender essas diferencas € essencial para
determinacdo do tratamento e metodologia da terapéutica.

Para Papini e Pinto (2000) apud Selye: (...) Stress é uma reacado do
organismo a uma situacdo ameacadora. Os estressores, ou agentes
estressantes, sdo as causas externas, enquanto que, o stress é a resposta do
corpo humano aos estressores.

O termo Burnout, segundo ROCHA (2005) € uma composi¢cédo de burn
(queimar) e out (fora), ou seja, traduzindo para o portugués significa “perda de

energia” ou “queimar” para fora, fazendo a pessoa adquirir esse tipo de estresse
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tendo reacbes fisicas e emocionais, passando a apresentar um tipo de

comportamento ag ressivo.

2.16.11 - O Estresse e o Professor

As condi¢bes de trabalho séo geradoras de fatores estressantes, quando
ha deterioracdo das relagdes entre funcionarios, com ambiente hostil entre as
pessoas, perda de tempo com discussdes inuteis, trabalho isolado entre
membros, com pouca cooperacao, presenca de uma inadequada abordagem
politica, com competicdo ndo saudavel entre as pessoas (FRANCA;
RODRIGUES, 1999).

A principio, o estresse do professor, no Brasil, parece estar associado aos
baixos salarios, a precariedade das condi¢cdes de trabalho, as atribuicbes
burocraticas desgastantes, ao elevado nimero de alunos por sala de aula, ao
despreparo do professor diante das novas situacdes e emergéncias da época,
as pressdes exercidas pelos pais dos alunos e pela sociedade em geral, a
violéncia instaurada nas escolas, entre outros elementos (ESTEVE, 1999;
CODO, 2004).

Considerando as atividades desempenhadas pelo professor dentro da
sala de aula, o dominio dos contetdos a serem repassados aos seus discentes
e preparo do conteudo programatico, avaliou-se que sao fatores estressores
relacionados a baixa remuneracdo, salas de aula com nimero excessivo de
alunos, falta de reconhecimento e desvalorizacdo da profissao.

Segundo Krentz (1986), a origem histérica do magistério remonta ao
século XVI, quando se abriram escolas de ensino basico para a camada popular,
com o intuito religioso. As escolas eram de igrejas e conventos, e os professores,
o clero. Quando este ndo deu mais conta da demanda, chamou colaboradores
leigos, que deveriam fazer previamente uma profissdo de fé e prestar um
juramento de fidelidade aos principios da Igreja.

Dai vem o termo professor, aquele que professa fé e fidelidade aos
principios da instituicio e se doa sacerdotalmente aos alunos, com parca
remuneracdo aqui, mas farta na eternidade. Com a visao da funcdo do educador
como sacerddcio, a importancia fundamental na vida das pessoas se devia ao

fato de se entender que o mal no mundo provinha apenas do desvio no agir



72

humano. Isso justificava a acdo pedagdgicacomo disciplina forte e base ascética
e intelectualizante (KRENTZ, 1986).

Segundo essa concepgao, “‘educar € propor modelos, conferindo-lhes
uma clareza, uma perfeicdo, em suma, um estilo que, através da realidade do
dia-a-dia, ndo sera possivel atingir’ (SNYDERS, 1974 citado por KRENTZ, 1986,
p. 14).

Nesse contexto, a figura do professor assume grande importancia, pois
sua acao educativa articula a escola a comunidade, tornando-se agente
principal. Assegura ndo somente o ensino, mas, em especial, o seu exemplo de
vida, pela incansavel atuacdo nos campos religioso e social. Daia concepgao do
magistério e de sua extensdo de servico social como uma vocacao, uma missao
(KRENTZ, 1986).

A imagem do professor, ao longo do tempo, consolidou-se como
sacerddcio, apostolado, que deveria ser exercido com humildade, paciéncia e
obediéncia, pois se constituia em uma atividade conduzida por sujeitos
remunerados e controlados pelo Estado (OLIVEIRA; FREITAS, 2008).

Remontar a trajetéria docente ao longo dos tempos, a sua relacdo direta
com a evolucéo e a condicdo da sociedade contemporanea, permite oferecer
uma visdo em perspectiva do futuro da docéncia nos cenarios educacional e
social. Assim, o nivel de “exigéncia social’ depositada no professor € altissima.
No contexto educacional, ele é visto como o principal, se ndo o unico, agente da
educacao (CARLLOTO, 2002, p. 16).

Demo (2004) entende que a funcdo do professor € central na constituicado
e funcionamento da sociedade, ocupando lugar decisivo e formativo. O mesmo
autor coloca que, mais que outros profissionais, o professor precisa de
reconstrucdo completa. Ser professor é, em primeiro lugar, saber renovar,
reconstruir, refazer a profissao.

Este profissional inclina-se para o desafio de cuidar da aprendizagem, e
ndo somente de dar aula. Luckesi (1991) considera que o professor € construtor
de si mesmo e da histéria, por meio da acdo; é determinado pelas condicdes e
circunstancias que o envolve, sendo também condicionado e condicionador da
historia, assumindo papel fundamental na relacdo pedagogica, que € a relacao

de docéncia.
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Para Goncgalves (1994), o professor tem a responsabilidade de dar diregéo
ao ensino e deve possuir competéncias basicas, que séo: técnica, cientifica e
pratica em sua especialidade; e pedagogica, que engloba uma compreensédo
geral e especifica da situacdo em que esta o aluno.

Demo (2004) tracou as caracteristicas que considerou importante para o
perfil do professor. ser pesquisador, assumindo o desafio de fazer o
conhecimento progredir e, fundamentalmente, de humaniza-lo; ser formulador
de proposta propria; valorizar a pratica, além da teoria; estar em permanente
atualizacédo; adaptar-se ainstrumentacdo eletrbnica; e tornar-se interdisciplinar.

O papel do professor extrapolou a mediagdo do processo de
conhecimento do aluno, ampliando a missao para além da sala de aula. Dessa
forma, participa da gestdo e do planejamento escolar, o que significa uma
dedicacdo mais ampla, a qual se estende as famiias e a comunidade
(GASPARINI, BARRETO, ASSUNCAO, 2005).

As mudancas no papel dos professores sdo consequéncia da evolucdo e
da transformagédo dos agentes tradicionais de socializagdo (familia, ambiente
cotidiano e grupos sociais organizados), que VEém renunciando as
responsabilidades antigamente desempenhadas no ambito educativo, passando
a exigir que as instituicbes assumam tal responsabilidade.

O papel tradicionalmente designado as instituicbes escolares com
respeito a transmissdo de conhecimentos viu-se seriamente modificado pelo
aparecimento de novos agentes de socializacdo, meios de comunicacdo e
consumo cultural de massas, entre outros, que se converteram em fontes
paralelas de informagéo e cultura. O conflito se instaura nas instituigbes quando
se pretende definir qual € a funcdo do professor, que valores, dentre os vigentes
em nossa sociedade, ele deve transmitir e quais devem questionar (MERAZZI,
1983).

As principais mudancas que impuseram pressao aos professores foram:
transformacdes do papel do professor e dos agentes tradicionais de integragao
social; crescentes contradicdes no papel do professor; mudancas nas atitudes
da sociedade; incerteza acerca dos objetivos do sistema educacional e da
longevidade ou utilidade do conhecimento; e deterioracdo da imagem desse
profissional. Tais mudangas s&o consideradas fatores secundéarios, ou seja,

agueles baseados no ambiente que afetam a situacdo na qual se encontra o
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professorado. J4 os fatores primarios sdo aqueles que tém efeitos diretos na sala
de aula, como comportamento dos alunos e apoio logistico (ESTEVE, 1999).

Segundo Vilela, Garcia e Vieira (2013), mais recentemente, as mudancas
no trabalho do professor universitario sdo consequéncias da economia de
mercado global e do surgimento de novas tecnologias, que trazem continuas
exigéncias a atividade docente. Ainda segundo esses autores, o impacto dessas
mudancas também se verificou nas instituicdes publicas educacionais.

Dejours (1988) afirma ser a docéncia uma profissdo de sofrimento. Os
desgastes fisicos e mentais, ocasionados pelas exigéncias permanentes da
profissdo docente produzem, certamente, impactos, em termos de bem-estar e
de saude, na maioria dos profissionais dessa area.

Para Cruz et al. (2010), a depreciagéo da profissdo docente acontece
devido aos baixos investimentos na melhoria da educacdo superior, seja do
ambiente de trabalho, da remuneracdo ou do reconhecimento social desse
trabalho.

Vilela, Garcia e Vieira (2013, p. 521) apontam entre as causas de mal-
estar dos docentes: [...] caréncia de tempo suficiente para realizar um trabalho
decente; dificuldades dos alunos; aumento da carga horéaria; trabalho
burocratico, que rouba tempo da tarefa de ensinar e que se transforma em
fadiga; descrengca no ensino como fator de modificacbes bésicas da
aprendizagem dos alunos; e modificacdo no conhecimento e nas inovacdes
sociais como desafios que provocam grande ansiedade e sentimento de
inutilidade.

Como forma de enfrentar o sofrimento psiquico, os professores
desenvolvem estratégias singulares de defesa, como: excessiva submisséao,
resisténcia a todo tipo de mudanga, baixo indice de envolvimento com o trabalho,
psicossomatizacdo e perda de percepcdo e consciéncia dos problemas
vivenciados no cotidiano da escola (OLIVEIRA, 2006).

Segundo Freitas (2007), a academia é um lugar de certo risco para a
saude. As manifestacdes psicossomaticas entre professores sao cada vez mais
frequentes, citando-se: gastrite, taquicardia, hipertensao, irritabilidade, insénia,
depressdo, sindrome do panico, estresse e sindrome do esgotamento
profissional (burnout). Fatores como cobrangas excessivas, pressao pelo tempo,
competicdo ferrenha e continua atualizagdo tecnoldgica e da area de estudos
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dao origem a uma fadiga institucional, que coloca a carreira como uma das mais
estressantes do mercado.

O mal-estar docente € definido por Esteve (1999, p. 44) como o conjunto
de efeitos permanentes de carater negativo que vai afetando a personalidade
dos professores em virtude das condigdes psicossociais em que estes exercem
a sua profissao.

Para Reinhold (2002), na profissdo docente o estresse ocupacional se
manifesta como um retorno de sentimentos negativos, acompanhados de
transformagbes bioquimicas e fisioldgicas, sobrevindas de caracteristicas do
trabalho. As cobrancas profissionais constituem uma ameaca a autoestima e ao
bem-estar desse profissional. Os problemas de salde psiquica encontram-se no
topo da lista de preocupagbes dos professores, por exemplo, estresse,
depresséao e fadiga mental.

O estresse no docente pode acarretar exaustdo fisica e emocional,
fazendo com que o professor se sinta frequentemente irritado e ansioso. Esses
sentimentos podem leva-lo a sintomas psicossomaticos, como insénia, dores de
cabeca e hipertensdo (MARTINS, 2007).

Avaliando o contexto das politicas que visam a educacéo para todos, este
artigo apresenta a hipétese da defasagem das condi¢des de trabalho em face
das metas tracadas e efetivamente alcangadas, as quais acabam gerando sobre
esforco dos docentes na realizagdo de suas tarefas.

A Organizagéo Internacional do Trabalho definiu as condi¢gGes de trabalho
para os professores ao reconhecer o lugar central que estes ocupam nha
sociedade, uma vez que sao o0s responsaveis pelo preparo do cidadao para a
vida (OIT, 1984).

Tais condigbes buscam basicamente atingir a meta de um ensino eficaz.
As transformacdes sociais, as reformas educacionais e os modelos pedagdgicos
derivados das condi¢des de trabalho dos professores provocaram mudancas na
profissdo docente, estimulando a formulacdo de politicas por parte do Estado.

De acordo com Souza et al. (2003), até os anos de 1960, a maior parte
dos trabalhadores do ensino gozavam de uma relativa segurangca material, de
emprego estavel e de um certo prestigio social. Ja a partir dos anos de 1970, a

expansdo das demandas da populagcdo por protecdo social provocou o
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crescimento do funcionalismo e dos servicos publicos gratuitos, entre eles a
educacao.

Na atualidade, o papel do professor extrapolou a mediacdo do processo
de conhecimento do aluno, o que era comumente esperado. Ampliou-se a
missdo do profissional para além da sala de aula, a fim de garantir uma
articulacédo entre a escola e a comunidade.

O professor, além de ensinar, deve participar da gestdo e do planejamento
escolares, 0 que significa uma dedicacdo mais ampla, a qual se estende as
familias e a comunidade. Embora o sucesso da educacdo dependa do perfil do
professor, a administracdo escolar ndo fornece o0os meios pedagdgicos
necessarios a realizacdo das tarefas, cada vez mais complexas.

Os professores sdo compelidos a buscar, entdo, por seus proprios meios,
formas de requalificacdo que se traduzem em aumento nédo reconhecido e nao
remunerado da jornada de trabalho (TEIXEIRA, 2001; BARRETO E LEHER,
2003; OLIVEIRA, 2003).

A titulo de exemplo, em 2002, o IV Congresso Nacional de Educacao
registrou o déficit nacional de professores em educacao basica no Brasil, pois
eram necessarios mais 836 731 para a educacdo infantil, 167 706 para 0 ensino
fundamental e 215 mil para o ensino médio (SOUZA et al., 2003).

Os dados do Ministério da Educacdo, jA em 2004, esclarecem que,
somente no ensino médio, faltam na rede, para citar apenas um dos casos de
insuficiéncia de efetivo, 23,5 mil professores de fisica (MEC/INEP, 2004).

Como obter sucesso nos objetivos estabelecidos para o ensino num
periodo de pouca oferta de vagas, com salas de aula repletas de criancas e
adolescentes? Quais seriam os efeitos para o professor, se, no espaco da
producéo do ensino, ndo lhe sdo garantidas as condi¢des adequadas para atingir
as metas que orientam as reformas educacionais recentes? Sob essas
condicbes, o Unico elemento de ajuste é o trabalhador, que, com seus
investimentos pessoais, procura auxiliar o aluno carente comprando material
escolar e restringindo o seu tempo supostamente livre para criar estratégias
pedagdgicas que compensem a auséncia de laboratorios, de salas de

informatica e de bibliotecas minimamente estruturadas (NORONHA, 2001).
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Na Ultima década, o trabalho docente tornou-se, por demanda do
sindicalismo, tema de varios estudos e de investigacfes, incentivando a
formacao de grupos e de redes de pesquisadores organizados para esse fim.

Souza et al. (2003, p. 106) resumem sete projetos de pesquisa com
resultados consistentes e abrangentes que déao visibilidade, nos anos de 1990,
as precarias condicbes do trabalho docente e mostram sua associacdo com
sintomas morbidos e a elevada prevaléncia de afastamentos por motivos de
doenca na categoria.

As condi¢cbes de trabalho, ou seja, as circunstancias sob as quais os
docentes mobilizam as suas capacidades fisicas, cognitivas e afetivas para
atingir os objetivos da producdo escolar podem gerar sobre esforco ou
hipersolicitacdo de suas fun¢des psicofisiologicas. Se ndo ha tempo para a
recuperacdo, sdo desencadeados ou precipitados os sintomas clinicos que

explicariam os indices de afastamento do trabalho por transtornos mentais.

3. METODOLOGIA

3.1 — Area de Estudo

O estudo se desenvolveu numa instituicdo de ensino superior da rede

Privada de Ensino na cidade do Recife — Pernambuco.

3.2 —Tipos de Estudo

Trata-se de uma pesquisa exploratoria, uma vez que seu objetivo é
estabelecer a identificacdo de um perfil de similaridade e coeréncia das variaveis
observadas que se combinam no ambiente de trabalho e que culminam no
estresse ocupacional.

Conforme (GIL, 2002, p. 42).

As pesquisas descritivas tém como objetivo primordial a descricdo das
caracteristicas de determinada populacdo ou fenémeno ou, entdo, o
estabelecimento de relagdes entre varidveis. S&o inUmeros os estudos
que podem ser classificados sob este titulo e uma de suas
caracteristicas mais significativas esta na utilizacdo de técnicas
padronizadas de coleta de dados, tais como o questiondrio e a
observacdo sistematica.



78

Entre as pesquisas descritivas, salientam-se aquelas que tém por objetivo
estudar as caracteristicas de um grupo: sua distribuicdo por idade, sexo,
procedéncia, nivel de escolaridade, estado de saude fisica e mental etc.

Outras pesquisas deste tipo sdo as que se propdem a estudar o nivel de
atendimento dos 6rgdos publicos de uma comunidade, as condi¢cdes de
habitacdo de seus habitantes, o indice de criminalidade que ai se registra etc.

Séo incluidas neste grupo as pesquisas que tém por objetivo levantar as
opinides, atitudes e crencas de uma populacdo. Também sdo pesquisas
descritivas aquelas que visam descobrir a existéncia de associagdes entre
variaveis, como, por exemplo, as pesquisas eleitorais que indicam a relagédo

entre preferéncia politico-partidaria e nivel de rendimentos ou de escolaridade.

3.3- Delimitagéo

Foi realizada junto aos profissionais da educacdo, em especial aos
professores de uma Instituicdo de Ensino Superior. Essa limitacdo tem por
objetivo preservar o escopo e fronteiras do estudo a fim de proporcionar um

melhor direcionamento e objetividade do mesmo.

A identificacdo da estrutura social da populagdo implica descaobrir as
diferengas sociais de seus membros, as posicbes dos grupos e
também os conflitos entre estes Ultimos. Esse é um aspecto importante
da pesquisa participante, que a distingue dos tradicionais "estudos de
comunidade". Enquanto estes tendem a encarar os individuos como
participantes de grupamentos relativamente homogéneos, a pesquisa
participante deseja colocar-se a seni¢co dos oprimidos e necessita
identificar com clareza quem sao eles no ambito de uma "comunidade”.
(GIL, 2002)

3.4—- Analise dos dados coletados

Entrevistas

¢ A coleta dos dados foi realizada através de entrevistas;

e Foi utilizado um questionario como base para o pesquisador;

e As entrevistas foram conduzidas de forma individual, com cada
colaborador em separado. Tal método tem o objetivo de evitar possiveis

“contaminagdes” quanto as respostas obtidas;
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Essa etapa é da maior importancia, pois sua fungdo € a confirmar ou
contrapor as hipoteses levantadas. Porém devem-se tomar cuidados na
conducdo da investigacdo para que se chegue a resultados verdadeiramente
confiaveis. Nas palavras de GIL (2002, p. 98)

Para que se efetive um experimento, torna-se necessario selecionar
sujeitos. Essa tarefa é de fundamental importancia, visto que a
pesquisa tem por objetivo generalizar os resultados obtidos para a
populacdo da qual os sujeitos pesquisa dos constituem uma amostra.
De modo geral, populagdo significa o nimero total de elementos de
uma classe. Isso significa que uma populagdo ndo se refere
exclusivamente a pessoas, mas a qualquer tipo de organismos:
pombos, ratos, amebas etc. Pode, ainda, a populacdo referir-se a
objetos inanimados, como, por exemplo, lampadas, parafusos etc.

(GIL, 2002)

Pesquisa bibliografica
Foram consultados materiais bibliograficos atraves de leitura
sistematizada de material disponivel na internet, através dos sites da CIELO -

Scientific Electronic Library Online, Google Académico, Portais de periédicos.

A pesquisa bibliografica, como qualquer outra modalidade de pesquisa,
desenwlve-se ao longo de uma série de etapas. Seu nimero, assim
como seu encadeamento, depende de muitos fatores, tais como a
natureza do problema, o nivel de conhecimentos que o pesquisador
dispbe sobre o assunto, o grau de precisdo que se pretende conferir a
pesquisa etc. Assim, qualquer tentativa de apresentar um modelo para
desenwlvimento de uma pesquisa bibliogréfica dewverd ser entendida
como arbitraria. Tanto € que os modelos apresentados pelos autores
gue tratam desse assunto diferem significativamente entre si. (GIL,
2002)

3.5 = Principais tipos de instrumentos de pesquisa utilizados

Questionario e entrevista com os professores universitarios.

4 — ANALISE DOS DADOS

4.1 - Perfil dos Entrevistados

Tabela 11 — Perfil dos entrevistados
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Sexo Entrevistamos 50 professores da referida instituicdo, sendo

30 mulheres e 20 homens.

ldade A idade dos entrevistados varia entre 35 e 60 anos.
Formacéao Todos os entrevistados possuem especializagdo na area de
académica educacdo e alguns deles estdo cursando o mestrado na

referida area.

Tempo de | Alguns professores estdo exercendo o magistério a mais de
Magistério 20 anos e 5 deles estédo a uns 10 anos. Em relagéo ao ensino
superior, 20 deles ja estdo no mercado a mais de 25 anos e

o restante a menos de 10 anos.

Fonte: Elaborada pelo autor

Neste sentido, os dados desta pesquisa concordam os estudos de
Amorim (2006), Carlotto e Palazzo (2006), Orlandino (2008) e Zibetti e Pereira
(2010) em relacdo a tendéncia de predominancia do género feminino na
docéncia.

Atualmente boa parte dos professores possui, além da graduacao, pelo
menos uma especializacdo, porém poucos continuam seus estudos em nivel de
mestrado e doutorado.

Considerando esse apontamento, analisou-se o0 nivel de ensino e
formagcdo académica. Foi verificada uma relacdo significativa entre nivel de
ensino maior e maior formagcéo académica.

4.2 — Perguntas e Respostas dos Entrevistados em Relacdo ao Tema
“Estresse Ocupacional”

Gréafico 4 J4 teve estresse devido ao exercicio do magistério de uma forma
geral?
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Fonte: Elaborada pelo proprio autor.
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Percebe-se que 40 dos 50 professores entrevistados, ja tiveram estresse
advindo da tarefa profissional que executam.

O magistério tem trazido muito estresse aos professores devido a uma
massa de fatores reunidos (salario, valorizacdo, ambiente de trabalho, relacao
interpessoal, vida pessoal de cada um, jornada de trabalho, etc.).

French (1983) denomina o estresse decorrente das situacdes de trabalho
de “estresse ocupacional’. Trata-se de uma reacao do individuo ao seu ambiente
de trabalho, que, de alguma forma, o atinge.

Essas ameacas podem ser entendidas como agentes estressores que
caracterizam uma relacdo pouco produtiva entre a estrutura do individuo e o seu
ambiente ocupacional, demonstrando que excessivas mudancas estdo sendo
direcionadas ao trabalhador e que ele ndo esta devidamente preparado do ponto
de vista psicoldgico para internaliza-las de forma positiva.

Paschoal e Tamayo (2004) definem o estresse ocupacional como o
processo em que o individuo percebe as demandas do trabalho como fatores
estressores capazes de provocar nele reacdes negativas ao exceder sua
capacidade de enfrentamento.

Assim, entender que o estresse ocupacional tem o ambiente de trabalho
como desencadeador do processo de estresse € a premissa para se reconhecer
0S agentes estressores presentes no ambiente profissional e, a partir dai, propor
mudancas que minimizem seus efeitos insalubres nos trabalhadores.

De acordo com Karasek e Torres (1996), o estresse constitui-se em uma
grande preocupacdo, estando diretamente relacionado a saude dos
trabalhadores e a produtividade das organizacoes.

Grafico 5 - Em relagdo ao Ensino Superior, vocé considera mais amena a
geracdo de estresse em comparacgao a Educacao Béasica?
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Fonte: Elaborada pelo préprio autor.
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Estas respostas nos mostraram que nas academias universitarias, o
estresse € um pouco menor que na Educacéo basica.

Gréafico 6 - A Instituicdo de Ensino Superior oferece aparato psicolégico
para prevencao do estresse laboral?
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Fonte: Elaborada pelo préprio autor.

Todos os professores disseram que ndo ha um aparato psicologico
oferecido pela Instituicdo de Ensino Superior onde trabalham diariamente.

Trabalhadores estressados tendem a uma diminui¢cdo no desempenho e
na qualidade do trabalho, tendo como principais consequéncias: aumento dos
custos para as organizagfes, incidéncia de problemas de saude e aumento do
absenteismo, da rotatividade e do niumero de acidentes no local de trabalho
(REES, 1995).

Limongi-Franca e Rodrigues (2005) consideram que o0 estresse
ocupacional decorre de situacdes em que o ambiente de trabalho se torna
ameacador a as necessidades de realizacdo pessoal e profissional podem se
constituir em ameacas a saude fisica e mental do trabalhador.

Ao analisar os agentes geradores do estresse, Cooper, Sloan, Willians
(1988) classificam como os principais fatores intrinsecos ao trabalho: o papel
que o individuo exerce na organizacdo, 0s relacionamentos interpessoais
estabelecidos, a possibilidade de desenvolvimento de carreira, o clima e a
estrutura organizacional existente no ambiente de trabalho e a interface casa e

trabalho.
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Gréafico 7 - Ja precisou se afastar do exercicio da profissdo por causa de
estresse?
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Fonte: Elaborada pelo autor

As respostas nos mostram que a maioria dos professores ja precisaram
se afastar devido ao estresse.

Para Lipp (2005), faltas ao trabalho em excesso, aumento de licengas
médicas, alta rotatividade de pessoal, acidentes de trabalho, problemas de
relacionamento com a chefia e subordinados, baixa produtividade, desempenho
irregular e dificuldades interpessoais com colegas podem ser consequéncias do
estresse, com reflexos nas organizagoes.

Grafico 8 - Vocé conhece alguém que se afastou definitivamente do
magistério devido ao agravo do estresse laboral?
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Fonte: Elaborada pelo proprio autor.

Aqui percebemos que todos os professores conhecem algum outro
professor que tenha se afastado definitivamente do magistério devido ao agravo
do estresse, como por exemplo, a incidéncia de uma depressdo advinda desta

realidade.

Grafico 9 - O que vocé considera como motivo principal para o estresse
laboral em professores universitarios?
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trés vinculos didrios  pouco tempo para o lazer ndo gostar da profissdo outros

Fonte: Elaborada pelo préprio autor.

A fonte de estresse ‘ter pouco tempo para relaxar e aproveitar, da
subescala ‘administragao do tempo’, é percebida como extremamente forte pelo
género feminino.

Enquanto o género masculino percebe de forma moderada. Esse
resultado sustenta-se pelo nimero de atividades domésticas e diarias que a
mulher assume em sua vida (PEREIRA, 2010).

Neste sentido, conforme sugerem Pereira (2010), qualquer planejamento
de melhorias na qualidade da educacao precisa levar em conta as questdes de
géneros envolvidas, considerando que a maior parte dos profissionais da
docéncia.

Para Rosh (2005), os fatores que contribuem para o estresse ocupacional
sdo: forma como o trabalho e as tarefas esta estruturada, estilo de

gerenciamento, relacionamentos interpessoais, preocupa¢cbes com 0 emprego
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ou carreira, preocupacdes ambientais, discriminagdo, violéncia, abuso fisico e
mental.

Segundo Vilela, Garcia e Vieira (2011), os professores buscam formas
compensatoérias para o sofrimento, maximizando as vivéncias de prazer que tem
origem na pratica docente, no contato com os colegas de trabalho e os alunos,

na producdo de conhecimento e no reconhecimento advindo dos pares e da

comunidade.

Canova e Porto (2010) consideram que quanto mais o professor percebe

valores organizacionais de autonomia e bem-estar, ética e preocupa¢do com a

coletividade, menos ele relata manifestacdo de estresse ocupacional.

Grafico 10 - Atualmente vocé esta se sentindo estressado no trabalho?
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: Elaborada pelo préprio autor.

Como eles foram entrevistados no més de outubro de 2018, percebemos

que o cansac¢o do ano levou a esta realizada de estresse em sua maioria; mas

sabemos que o estresse acompanha o0s professores em seu dia-a-dia.

Grafico 11 — Vocé sente que o estresse interfere no seu rendimento
profissional e prejudica a aprendizagem do aluno?
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Fonte: Elaborada pelo proprio autor.

Os professores, em sua maioria, admitem que o estresse interfira em seu
rendimento em sala de aula assim como em sua vida pessoal.

Para Shernoff et al. (2011), o estresse ocupacional tem impacto direto na
vida dos professores, prejudicando suas relacdes pessoais e sua saude fisica.

O estudo de Nagar (2013) revela que as mulheres tém maiores niveis de
exaustao em relacdo aos homens.

Em relacdo aos estressores identificados na profissdo docente, os mais
abordados nos estudos, foram: indisciplina dos alunos; pesada carga de
trabalho; turmas grandes, ensinar em areas que nao de dominio do professor;
baixos salarios; dificuldade de aprendizagem por parte dos alunos; insatisfacédo
dos professores no trabalho; falta de recursos materiais; acesso limitado a
treinamentos; e desorganizacao da escola (VILJOEN, 2013).

Reddy, Poornima (2012) citam como técnicas de gerenciamento do
estresse: treinamentos Vvoltados a inteligéncia emocional, gestdo do
comportamento cognitivo, sistemas de apoio social, aconselhamento, yoga e
atividades esportivas

Gréafico 12 Defina Estresse escolhendo umas das opc¢des abaixo:
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Fonte: Elaborada pelo préprio autor.
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Podemos perceber que para os professores o estresse tem varias facetas
e sabemos que ainda outras existem.

Segundo Dolan (2006) o termo estresse tem sido utilizado em varias
areas, como Medicina e Administracdo, cada um com suas definicdes, modelos
e pontos de vista.

Para Chanlat (2005), o estresse é uma reacdo do corpo a estimulos
provenientes do ambiente, ndo sendo, assim, algo ruim ou indesejavel, mas uma
parte natural do funcionamento humano. Quem introduziu esse conceito na area
de saude foi Hans Seyle, médico vienense, em 1936. Seyle construiu a teoria do
estresse com a postulacdo da Sindrome Geral de Adaptacdo (SGA), a qual
passou a definir o desequilibrio fisiologico do corpo diante de uma agressao
(SELYE, 1956).

Para Santos (1999), o estresse é um estado intermediario entre a saude
e a doenca, durante o qual o corpo luta contra os agentes estressores. Segundo
0 autor, 0 estresse acontece quando o individuo se submete a uma acao
constante de agentes estressores. JA Moraes et al. (1995) afirmam que o
estresse corresponde a um processo fisiologico natural do ser humano, fruto dos
agentes estressores presentes no ambiente.

Couto (1987, 2014) considera o estresse um estado em que ocorre um
desgaste anormal do organismo humano, ocasionando a reducdo de sua
capacidade de trabalho, provocada pela incapacidade prolongada do individuo
de tolerar e superar as exigéncias psiquicas da vida ou de adaptar-se a elas.

O estresse, na maioria das vezes, é visto como um fator negativo e
avassalador, que impossibilita o individuo de responder adequadamente aos
estimulos do meio. Nesse sentido, pode ser considerado como um problema
perceptivo de natureza negativa, resultante de estratégias inadequadas de
combate as fontes de pressdo (COOPER, SLOAN, WILLIAMS, 1988).

No entanto existem formas de prevencdo e enfrentamento ao estresse do

trabalhador. De acordo com a figura abaixo podemos mostrar isso melhor.
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Gréfico 12 - Enfretamento do estresse.

Enfrentamento do estresse

Il .

lazer alimentacdo  atividade musica medicacdo massoterapia
equilibrada fisica controlada

Figura 8 — Formas de prevencéo e enfrentamento do estresse no dia a dia do trabalhador
Fonte: Blog Literario Paulo Seixas
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5. CONSIDERACOES FINAIS

A atual vida moderna submete fortemente as pessoas a todo tipo de
desgaste causado pela constante necessidade de adaptagdo as exigéncias de
seguranca, aprendizagem e manutencdo familiar criada pela sociedade.

Estes novos desafios superam os limites de adaptacéo dos individuos as
pressdes do meio, levando-os a desencadear os sintomas do estresse.

Apesar do estresse sempre ter existido, somente na década de noventa
foi compreendido como um novo “‘mal do século” e considerado pela
Organizagdo Mundial da Saude como epidemia mundial. Desde entdo, passou a
ser amplamente estudado na freqiente relacdo com o desenvolvimento de
doencas fisicas e emocionais nos seres humanos.

No universo laboral, o estresse € comprovadamente um dos principais
motivos de licencas médicas e da queda da producdo. O desgaste fisico e
emocional dos trabalhadores tem sido tema de inUmeras pesquisas nacionais e
internacionais. A relacdo entre trabalho e estresse é um fato claramente
constatado por estudos.

As organiza¢gfes tém ocupado muito tempo dos individuos e, obstante,
favorecido a convivéncia com diversos estimulos estressores tipicos do
ambiente de trabalho. Os profissionais tém vivido sob continua tensdo causada
por fatores como o medo do desemprego, ritmos de trabalhos acelerados em
busca de maior produtividade, exigéncias excessivas, conflitos de papéis,
sobrecarga de trabalho entre outros.

Entre os trabalhadores mais wulneraveis ao estresse encontra-se 0
professor. Percebe-se que a fun¢cdo do professor acarreta um alto nivel de
desgaste fisico e mental, o que pode prejudicar a qualidade de vida desses. A
doacao sacerdotal com baixa remuneragéo, a falta de controle sobre a produgao
e o resultado do seu trabalho, aliadas a perda do status profissional, tornam-se
0S principais estressores do professor.

A pesquisa apontou que ser professor hoje em dia tem significado
desempenhar inimeras fungbes simultaneamente. E preciso ser educador,
conselheiro, pai e mae dos alunos. Um esfor¢co cada vez maior € exigido para
cumprir com todas as solicitacdes do processo educacional. Tais exigéncias,

com muita frequéncia, excedem a capacidade de adaptacdo destes
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profissionais, levando-os a niveis cada vez maiores de estresse podendo até
mesmo chegar a cronificagdo dos sintomas ou Burnout.

A partir dos dados coletados nesta pesquisa, € perceptivel o quanto os
fatores descritos como influenciadores nas situacdes de estresse possuem
relacdo direta com as condi¢cdes de trabalho, situacdes de violéncia escolar e 0
perfil do professor.

Foram levadas em consideracdo as reagbfes emocionais e
comportamentais observaveis em professores com niveis de estresse
consideraveis para este estudo, com atencdo e relevancia as caracteristicas e
formas de compreensao dos professores a situagdes que exijam maior esforgo
profissional.

Neste sentido, conclui-se mediante analise dos dados que os professores
a principio podem estar expostos a jornadas de trabalhos que tem como
consequéncia o0 desencadear do estresse ocupacional, relacionando as
atividades desempenhadas em um ambiente propenso a estimulagcdo do mal-
estar docente.

A investigacdo desses fatores que contribuem para o desencadear do
estresse profissional abriu um leque de situacbes que merecem um foco de
investigacdo mais profunda, podendo ser tematica para novas pesquisas dentro
do contexto do adoecimento deste profissional, como por exemplo a questédo
relacionada do tempo de trabalho (em anos) do professor e as situacfes de
estresse que esteve exposto.

A realidade que os professores vivenciam também estdo ligadas as
situacdes de reconhecimento profissional pela comunidade onde a profisséo
esta inserida e ao fator remuneracdo, sendo este o fator que os profissionais
mais atriburam como desmotivador e ligado a um principal agente de
desencadeamento do estresse ocupacional.

Dessa forma, o reconhecimento da profissdo, valorizacdo e remuneracao
adequadas ao papel que € desempenhado pelo professor possibilita uma relacéo
de bem-estar ocupacional proporcionando assim um melhor ambiente de

trabalho.
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APENDICE A — QUESTIONARIO APLICADO AOS PROFESSORES

SEXO
( )F
( )M

IDADE
() abaixo de 30 anos de idade

( ) acimade 30 anos de idade

FORMACAO ACADEMICA
) apenas graduacao

) especialista

) doutor (a)

) outros

(
(
() mestre (a)
(
(

TEMPO DE MAGISTERIO
) entre 1 e 5 anos

) entre 5 e 10 anos

(
(
( ) entre 10 e 15 anos
() entre 15 e 20 anos
(

) acima de 20 anos

PERGUNTAS ESPECIFICAS

1 - Jateve estresse devido ao exercicio do magistério de uma forma geral?

2 — Em relacdo ao Ensino Superior, vocé considera mais ameno a geracao de

estresse em comparacdo a Educacao Basica?

3 — A Instituicdo de Ensino Superior oferece aparato psicolégico para prevengao

do estresse laboral?

4 — Ja precisou se afastar do exercicio da profissédo por causa de estresse?
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5 — Vocé conhece alguém que se afastou definitivamente do magistério devido

ao agravo do estresse laboral?

6 — O que vocé considera como motivo principal para o estresse laboral em

professores universitarios?

7 — Atualmente vocé esta se sentindo estressado no trabalho?

8 — Vocé sente que o0 estresse interfere no seu rendimento profissional e

prejudica a aprendizagem do aluno?

9 — Defina Estresse escolhendo umas das op¢des abaixo
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ANEXO | - PORTARIA N.°3.214, DE 08 DE JUNHO DE 1978

Aprova as Normas Regulamentadoras - NR - do Capitulo V, Titulo Il, da
Consolidacdo das Leis do Trabalho, relativas a Seguranca e Medicina do
Trabalho.

O MINISTRO DE ESTADO DO TRABALHO, no uso de suas atribuicdes
legais, considerando o disposto no art. 200, da Consolidacdo das Leis do
Trabalho, com redacéo dada pela Lei n.° 6.514, de 22 de dezembro de 1977,
resolve:

Art. 1° - Aprovar as Normas Regulamentadoras - NR - do Capitulo V, Titulo
ll, da Consolidacédo das Leis do Trabalho, relativas a Seguranca e Medicina do
Trabalho:

NORMAS REGULAMENTADORAS

NR 01 — Disposic0es gerais

* NR 02 — Inspecéo prévia

* NR 03 — Embargo ou interdicao

* NR 04 — Servicos especializados em engenharia de seguranca e em
medicina do trabalho — SESMT

* NR 05 — Comisséo Interna de Prevencdo de Acidentes — CIPA

* NR 06 — Equipamentos de Protecao Individual — EPI

*NR 07 — Programas de Controle Médico de Saude Ocupacional —
PCMSO

* NR 08 — Edificacbes

* NR 09 — Programas de Prevencdo de Riscos Ambientais — PPRA

* NR 10 — Seguranca em instalacdes e servicos em eletricidade

*NR 11 — Transporte, movimentacdo, armazenagem e manuseio de
materiais

* NR 12 — Seguranca no trabalho em maquinas e equipamentos

* NR 13 — Caldeiras, vasos de presséo e tubulagcbes

* NR 14 — Fornos

* NR 15 — Atividades e operacgdes insalubres

* NR 16 — Atividades e operacdes perigosas

*NR 17 — Ergonomia


http://www.trtsp.jus.br/geral/tribunal2/legis/CLT/TITULOII.html#art200
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/1.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/2.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/3.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/4.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/4.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/5.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/6.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/7.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/7.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/8.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/9.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/10.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/11.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/11.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/12.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/13.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/14.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/15.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/16.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/17.htm
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*NR 18 — Condi¢cbes e meio ambiente de trabalho na indlstria da
construcao

* NR 19 — Explosivos

* NR 20 — Seguranca e saude no trabalho com inflamaveis e combustiveis

* NR 21 — Trabalho a céu aberto

* NR 22 — Seguranca e saude ocupacional na mineracao

* NR 23 — Protegao contra incéndios

* NR 24 — Condicdes sanitarias e de conforto nos locais de trabalho

* NR 25 — Residuos industriais

* NR 26 — Sinalizagdo de seguranga

*NR 27 - Registro profissional do técnico de seguranca do
trabalho (Revogada pela Portaria GM n.° 262, 29/05/2008)

* NR 28 — Fiscalizacéo e penalidades

* NR 29 — Seguranca e saude no trabalho portuario

* NR 30 — Seguranca e saude no trabalho aquaviario

*NR 31 — Segurangca e saude no trabalho na agricultura, pecuaria
silvicultura, exploracéao florestal e aquicultura

* NR 32 — Seguranga e saude no trabalho em estabelecimentos de saude

* NR 33 — Seguranca e saude no trabalho em espacos confinados

*NR 34 — Condi¢cbes e meio ambiente de trabalho na indlstria da
construcdo e reparacao naval

* NR 35 — Trabalho em altura

*NR 36 — Seguranca e saude no trabalho em empresas de abate e
processamento de carnes e derivados

Art. 2° As alteracbes posteriores, decorrentes da experiéncia e
necessidade, serdo baixadas pela Secretaria de Seguranca e Saude no
Trabalho.

Art. 3° Ficam revogadas as Portarias MTIC 31, de 6-4-54; 34, de 8-4-54;
30, de 7-2-58; 73, de 2-5- 59; 1, de 5-1-60; 49, de 8-4-60; Portarias MTPS 46, de
19-2-62; 133, de 30-4-62; 1.032, de 11-11-64; 607, de 20-10-65; 491, de 10-9-
65; 608, de 20-10-65; Portarias MTh 3.442, 23-12-74; 3.460, 31-12-75; 3.456, de
3-8-77; Portarias DNSHT 16, de 21-6-66; 6, de 26-1-67; 26, de 26-9-67; 8, de 7-
5-68; 9, de 9-5-68; 20, de 6-5-70; 13, de 26-6-72; 15, de 18-8-72; 18, de 2-7-74;
Portaria SRT 7, de 18-3-76, e demais disposi¢cdes em contrario.


http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/18.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/18.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/19.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/20.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/21.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/22.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/23.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/24.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/25.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/26.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/27.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/27.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/28.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/29.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/30.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/31.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/31.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/32.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/33.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/34.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/34.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/35.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/36.htm
http://sislex.previdencia.gov.br/paginas/05/mtb/36.htm
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Art. 4° As dlvidas suscitadas e 0s casos omissos serdo decididos pela
Secretaria de Seguranca e Medicina do Trabalho.
Art. 5° Esta Portaria entrard em vigor na data de sua publicacéo.
e NR -37 Seguranca e saude em plataformas de petroleo. Publicacéo:
TEM — N° 1.186, de 20 de Dezembro de 2018.

ARNALDO PRIETO



