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Resumo

Objetivo: Analisar as caracteristicas sociodemograficas, ocupacionais e de saude
clinica/comportamental, e o impacto desses fatores na avaliagdo da qualidade de vida
de professores da rede municipal de Natal/RN. Métodos: Estudo descritivo-analitico
com corte transversal e amostra de 242 docentes. Foram utilizados os questionarios
Whoqol-breve e nordico, além de questbes referentes ao trabalho do Job Content
Questionnaire (JCQ). Os dados foram submetidos a analise estatistica com nivel de
significancia p<0,05, sendo utilizada a regressado logistica binaria, para andlise de
fatores hierarquicamente agrupados. Resultados: O dominio fisico apresentou maior
comprometimento entre os professores com trabalho de alta exigéncia (p=0,043), com
mais de 02 diagnosticos de doencas (p < 0,001), atividade fisica inadequada (p= 0,001)
e com sintomas osteomusculares (p=0.025); o dominio psicolégico entre os docentes
com trabalho de alta exigéncia (p=0,043), com carga horaria maior que 28 horas
semanais (p=0,034), com mais de 02 doencas (p=0,012) e que praticavam atividade
fisica inadequadamente (p< 0,001); o de relacbes sociais com tempo de trabalho
inferior/igual a 18 anos (p=0,036) e que residiam em bairro diferente do que
trabalhavam (p=0,027); e, por ultimo, o dominio meio ambiente apresentou maior
comprometimento entre os docentes com carga horaria superior a 28 horas semanais
(p=0,025), que exerciam a atividade com tempo inferior/igual a 18 anos (p=0,013) e
com sintomas osteomusculares (p= 0,002). Conclusdes: Os professores apresentaram
uma avaliacdo comprometida da qualidade de vida e do seu estado de saude, tendo as
atividades laborais desenvolvidas por esse grupo de trabalhadores um impacto
importante sobre os resultados demonstrados. Tais achados podem comprometer a
efetivacdo da proposta das escolas promotora de saude.

Descritores: Qualidade de vida, docentes, salude do trabalhador.



1 INTRODUCAO

O trabalho docente vem passando por um processo de profundas mudancas na
sua organizacdo e nas definicdes dos objetivos e funcdes que norteiam suas praticas
profissionais. A partir do inicio da ultima década, o processo de globalizacdo passou a
impor aos paises da América Latina uma nova légica para o campo educacional,
baseada em conceitos de produtividade e eficiéncia, sendo implantada no Brasil uma
politica de expansdo da educacdo basica, que teve como objetivo o aumento do
acesso da populacdo a educacdo, sem a garantia de investimentos proporcionais de
recursos nessa area .

Os educadores que trabalham nas escolas, diante do processo de globalizacao
em curso, tém apresentado dificuldades para reagir as novas demandas, oriundas das
contradicdes existentes entre 0 modo capitalista de producéo e o trabalho .

Nesse cenario de reformas, foram incorporadas as escolas publicas diversas
funcdes além da tradicional transmissdo de conhecimentos, parte dessas referentes a
atribuicbes que eram da familia e da comunidade, o que provocou uma sobrecarga no
trabalho dos professores, que passaram a ser 0S principais responsaveis pelos
resultados das ac¢des educacionais ©.

Os docentes tiveram que assumir, também, funcdes de outros profissionais
ausentes no ambiente escolar, o que é resultante da deficiéncia do quadro de recursos
humanos, que se constitui um dos principais problemas vividos pelas escolas publicas
(4, 5).

O referido quadro € agravado, também, pela deficiéncia estrutural de

funcionamento das escolas, tanto a nivel fisico quanto organizacional, que produz um



ambiente insalubre de trabalho para os docentes, provocando um conjunto de mal-
-estares que t&ém como consequéncia o abandono profissional ¢ .

Os riscos ocupacionais provenientes das condi¢cdes de trabalho dos docentes
podem provocar mecanismos desencadeadores e agravadores de morbidades,
relacionadas direta ou indiretamente as atividades laborais, uma vez que a escola € o
principal ambiente de trabalho do professor, onde também se configura o processo
saude-doenca deste trabalhador, o que pode levar ao surgimento de repercussdes
importantes na qualidade de vida desses individuos " ®.

Nesse contexto, o ambiente e os fatores psicossociais do trabalho tém sido
considerados como grandes responsaveis pelo impacto sobre o processo de
adoecimento dos professores (). A andlise das caracteristicas psicossociais do trabalho
€ considerada como uma estratégia de prevencdo para que se evite 0 surgimento de
patologias ligadas ao trabalho.

No Brasil, dentre as doencas ocupacionais, 0s sintomas osteomusculares vém
apresentando grande relevancia entre a classe trabalhadora docente, sendo

considerada como um dos principais motivos de afastamento do trabalho, tendo como

consequéncia o aumento de gastos previdenciarios e com o tratamento de saulde.

(9,10,11,12,13)

Em contraposicao a todo esse cenario negativo em que se encontra a educacgao
publica, o tema saude é posto como uma importante ferramenta para educacéo das

criangas e jovens inseridos no cotidiano do ambiente escolar.

A proposta das escolas promotoras de saude defendida pela Organizacdo Pan-
-Americana de saude € considerada uma importante estratégia no trabalho de criacao
de ambientes saudaveis. Nessa proposta, o principio da integralidade deve ser

trabalhado com todos os sujeitos envolvidos com a realidade escolar, devendo ser



buscado também a melhoria de forma global dos diversos aspectos que afetam o bem-
-estar e a produtividade dos trabalhadores docentes, como os meios fisicos, estrutural,

psicossocial e as interagdes sociais 4.

Outro importante marco para efetivacdo dessa proposta no Brasil foi a
implantacdo dos Parametros Curriculares Nacionais (PCNs), que apresentam as
diretrizes norteadoras das acfes pedagodgicas do ensino fundamental e médio. Nesse
referencial a saude é considerado um tema transversal, que deve ser trabalhado na

escola, sendo o professor um elemento chave para concretizacéo dessa iniciativa .

No contexto escolar, o profissional da docéncia assume uma atividade com
dimensdes coletiva e pessoal, estabelecendo relacbes sociais e vinculos com o0s
alunos e suas familias, além da comunidade em que estéa inserida a escola, podendo
ser considerado um importante sujeito para a realizacdo de acbes que objetivem

promocéo de satude ™.

Devido a grande relevancia do trabalho docente e na perspectiva da abordagem
do tema saude no ambiente escolar, a idéia de transformar a escola em um ambiente
saudavel deve levar em consideracdo o estado da saude e a qualidade de vida desses
profissionais, sendo imprescindivel que os atores envolvidos com esse processo

possam perceber de forma positiva o seu estado de saude.

Dessa forma, pode-se questionar a real efetivacdo da perspectiva de trabalho
com a saude, que pode estar diretamente relacionada a percepcao inadequada que 0s
docentes podem apresentar sobre a sua qualidade de vida e seu estado de saude. Tal
comprovacao pode ser influenciada, inclusive, pelo entendimento que eles apresentam
sobre o conceito de saude, e pelas dificuldades apresentadas com o trabalho da

referida tematica, o que ja vem sendo investigado desde a realizacdo do Curso de



Mestrado em Ciéncias da Saude, onde desenvolvemos o trabalho com o grupo de
professores do municipio de Natal/RN 7.

Especificamente com relagdo a concepcédo de saude, observou-se na realizacéo
do trabalho de mestrado, maior expressdo das respostas dos professores para as
categorias de atributos positivos, tais como: “uma coisa boa”, “essencial”, dentre outros;
relacdo com o bem estar fisico e mental e a categoria de habitos, dentre os quais se
destacaram: alimentacao e higiene. Com relacdo a concepcao de doenca, foi verificado
um maior destaque para as categorias de auséncia de satde ou defesas 9.

Observa-se que a visdo dos professores do ensino fundamental sobre a saude e
a doenca reflete uma abordagem popular desses conceitos, demonstrando que nao
existe um entendimento mais complexo de que a saude € um produto de um amplo
espectro de fatores relacionados com a qualidade de vida ®°.

No cenario brasileiro, os professores representam uma das maiores categorias
profissionais, vivendo o sistema escolar publico um quadro de extrema precarizacao
9 Nesse contexto, sdo poucos os estudos na realidade brasileira voltados para
professores do ensino basico, que sofrem e adoecem em suas atividades profissionais,
e que ndo conseguem alternativas para melhoria das condicbes de trabalho,
conformando-se com o quadro desanimador em que se encontram .

Mais escassas ainda sado as pesquisas sobre a qualidade de vida desses
trabalhadores, e também sobre o impacto dos fatores psicossociais do trabalho e de
patologias fisicas, como a sintomatologia osteomuscular sobre a QV desses individuos.
Tais investigacdes podem evidenciar o estado de saude dos referidos profissionais e as
repercussdes das condi¢cdes de trabalho na qualidade de vida dos docentes.

Desta forma, procura-se no presente estudo, problematizar o impacto do

trabalho na qualidade de vida desses profissionais, por meio de analise das variaveis

sociodemogréficas, ocupacionais e de saude. Os resultados dessa investigacdo podem



orientar a elaboracdo de politicas publicas que objetivem a promocédo de saude no

contexto do trabalho docente, etapa fundamental para efetivacdo da proposta das

escolas promotoras de saude.

1.1 Objetivos

1.1.1 — Objetivo Geral

Analisar as caracteristicas sociodemograficas, ocupacionais e de saude, e o
impacto desses fatores na avaliacdo da qualidade de vida de professores da

rede municipal de Natal/RN.

1.1.2 — Objetivos Especificos

Descrever as caracteristicas sociodemograficas (sexo, idade, estado civil, renda
e nivel de escolaridade), ocupacionais (tempo de trabalho, carga horaria
semanal de trabalho, média de alunos por sala de aula, afastamento do trabalho
no periodo de um ano, aspectos psicossociais referentes ao controle e as
demandas psicolégicas da atividade docente e localidade do trabalho — se a
escola é localizada no mesmo bairro da residéncia do professor) e de saude
clinica/comportamental (atividade fisica, diagnéstico de doencas e
sintomatologia osteomuscular) dos docentes investigados;

Avaliar a qualidade de vida dos professores da rede municipal de Natal/RN;
Estimar a prevaléncia de sintomas osteomusculares entre os docentes;
Investigar a existéncia de associacdo entre o maior comprometimento dos
dominios de Qualidade de Vida com as variaveis sociodemograficas,

ocupacionais e de saude clinica/comportamental.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 O mundo do trabalho contemporéaneo e o profissional docente

O trabalho sempre foi concebido, desde os primoérdios da humanidade, como
uma atividade humana voltada para um fim ®¥, que envolve exigéncias pessoais e
sociais, além de condicionar um sentido maior para a vida humana.

Pode ser satisfatorio, constituindo uma fonte de realizacdo, prazer, alegria e,
principalmente, salude. No contrario, o trabalho também pode ser fonte de ameacas a
integridade fisica e/ou psiquica, provocando sofrimento ao trabalhador ¢,

Um dos principais objetivos do ser humano é a manutencdo de sua forca de
trabalho, sendo esse considerado um meio que proporciona interacées coletivas com
muitas dimensdes psicossociais ?®.

Marchiori © traz em seus estudos um conceito de Karl Marx, onde o trabalho é
entendido como um processo consciente por meio do qual o homem se apropria da
natureza para transformar seus materiais em elementos Uteis para a sua vida. O
trabalho torna o homem verdadeiramente humano, pois ao atuar por meio deste
movimento, sobre a natureza externa a ele e ao modifica-la, ele modifica, a0 mesmo
tempo, sua propria natureza.

Advindos da reorganizacdo do cenario politico-econémico e social decorrentes
da globalizacédo, o trabalho sofreu uma reestruturagcdo em seus aspectos conceituais e
organizacionais, que trouxe como consequUéncia o aumento da produtividade e da

flexibilizacdo em funcdo do actimulo de capital .



O processo de globalizacdo, resultante principalmente da integracdo das
diversas economias mundiais, o qual ganhou maior notoriedade a partir da década de
80, é orientado pelas praticas capitalistas, estando diretamente ligado ao avanco dos
processos de industrializacdo e a crescente economia de mercado, afetando de
maneira complexa o estilo de vida e o padrdo de satde-doenca dos trabalhadores ©.

Outra importante questdo decorrente desse processo € a precarizacdo das
condicbes de trabalho, que pode ser identificada pela intensificacdo e/ou aumento da
jornada de atividades, acumulo de funcbes, maior exposicdo a fatores de riscos a
saude, diminuicdo dos ganhos salariais e aumento da instabilidade no emprego,
provocando uma consequente exclusdo social e deterioracdo das condicOes de saude
dos trabalhadores ®.

O campo educacional, no Brasil, também sofreu as consequéncias da
globalizacéo, passando por profundas transformacdes que abrangeram os objetivos e
toda estrutura organizacional do trabalho docente, no intuito de adequar-se as
demandas apresentadas por essa nova légica de producéo mundial .

O ensino passou a ser subordinado aos interesses do modo de producéo
capitalista, tendo como consequéncias a gradativa desqualificacdo do trabalho do
professores, ndo interessando a classe detentora do poder politico e econdmico a
melhoria real na educacéo publica, sendo cada vez mais exigida a elevacdo no niumero
de atendimento as populacbes, sem promover o0 aumento proporcional de
investimentos 7.

A desvalorizacdo do trabalho docente € uma consequéncia da fragmentacéo
organizacional e curricular, do isolamento e da pouca autonomia desse profissional,
além da transformacéao das atividades de trabalho que passaram a ser mecanizadas e

rotineiras @,



A partir da década de 90, época que as mudancas educacionais comecaram a
ser mais acentuadas no Brasil, foram criados critérios de avaliacdo da educacao
publica pautadas numa visdo empresarial. O ensino passou a ter critérios de avaliagao
da qualidade baseados em indices de produtividade, o que impds um ritmo mais
acelerado de trabalho ©.

Nesse cenario, os educadores vém sendo perseguidos pela evolucdo da
sociedade capitalista que impde mudancas profundas ao exercicio de suas praticas
profissionais. As atividades dos professores ndo sdo mais definidas apenas como o
trabalho em sala de aula, caracterizado tradicionalmente pela transmissdo de
conhecimentos. Passou a incorporar, também, diversas funcdes, como elaboracdo de
projetos, discussao coletiva do curriculo, assessoramento psicologico, educacéo para o
transito, construcdo de habitos de saude, dentre outras, sendo esse profissional
responsabilizado pelo sucesso ou o fracasso dos processos educacionais “>*2.

Ao professor comecgou a ser exigido um maior investimento afetivo e cognitivo, o
que levou a um maior sofrimento no cotidiano de suas atividades, devido ao
distanciamento do trabalho prescrito e o trabalho real.

Esse novo cenario faz com que os docentes sejam responsaveis pela sua
propria formacdo e pelo seu aprimoramento profissional, que levam ao aumento da
jornada de trabalho, a qual geralmente ndo € reconhecida e nem recebe apoio
financeiro 324,

Podem-se destacar caracteristicas negativas referentes a estrutura do trabalho
docente, como a superlotacdo das salas de aulas, a presenca de fatores insalubres,
bem como a deficiéncia estrutural de funcionamento das escolas, que somado ao

aumento da carga de trabalho, podem provocar desconforto e disfuncdes. Dessa

forma, percebe-se que o trabalho pode contribuir para o adoecimento dos individuos



nele envolvido, contribuindo para um grande numero de absenteismos e abandono da
profisséo ¢2023),
Esse quadro estrutural deficiente é mais evidente no sistema publico

educacional, sendo agravado pelo numero insuficiente de escolas e professores, em

decorréncia da grande demanda social existente nesse setor .

2.2 A saude dos professores

Os diversos fatores relacionados as condicbes e a organizacdo do trabalho
docente contribuem para surgimento de agravos a saude, sendo 0S mesmos
considerados como uma das principais categorias profissionais que sdo acometidas por

patologias de natureza ocupacional ¢

. As condi¢cdes de trabalho se referem aos
aspectos fisicos, bioldgicos, quimicos e ergondémicos relacionados ao ambiente de
trabalho .

Em decorréncia do cenario precario do trabalho docente, surge um conjunto de
mal-estares, que leva ao processo de desestabilizacdo psicossomatica e ao surgimento
de diversas patologias que prejudicam o estado de salde desses profissionais ©.

Caracteristicas relacionadas a estrutura e organizacdo do trabalho dos
professores sdo apontadas como geradoras em potencial do comprometimento da
saude desses individuos, tais como: a desvalorizacdo e pouco reconhecimento social
da atividade, gestbes escolares centralizadoras e autoritarias, tripla jornada de
trabalho, postura corporal adotada, p6 de giz, ruido excessivo nas escolas, caréncia de
recursos materiais e humanos, dentre outros ©©.

A combinacdo dos fatores desencadeadores do mal-estar docente podem

também levar esses trabalhadores a um estado de ansiedade que gera repercussdes

negativas, chegando a afetar a personalidade dos professores. Esse quadro € decisivo
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para uma grande diminuicdo da eficacia do trabalho docente, gerando um ciclo vicioso
gue se inicia através de uma atuacdo pouco eficaz com os alunos, traduzida em uma
diminuicdo da satisfacdo, motivacéo e esforco do professor, o que leva a uma atuacao
ainda menos eficaz ®.

InvestigacBes sobre o estado de saude dos professores foram realizadas em
algumas cidades brasileiras, sendo encontrados resultados que demonstram
comprometimento na saude do referido grupo de trabalhadores.

Uma das principais pesquisas ja realizadas foi a que abrangeu trinta mil
professores de 1.440 escolas de todo o Brasil, onde se investigou as condicdes de
trabalho e salude mental desses trabalhadores, sendo apresentado um alto
comprometimento dos docentes com a sindrome de Burnout @7,

Ja no estudo sobre as condicbes de trabalho e saude de docentes das escolas
particulares do municipio de Salvador-BA, o qual contou com a participacdo de 573
individuos de 58 instituicbes de ensino, foram relatados os seguintes resultados: as
queixas de doenca mais frequentes foram dor de garganta, dor nas pernas e nas
costas, rouquiddo e cansaco mental, e as caracteristicas do trabalho associadas
estatisticamente as queixas de doenca foram salas inadequadas, trabalho repetitivo,
exposicao ao po de giz, ambiente de trabalho estressante, ritmo de trabalho acelerado,
desempenho das atividades sem materiais e equipamentos adequados, além da
posicdo de trabalho incomoda 2.

No municipio de Vitéria da Conquista, também foi realizado um estudo
semelhante ao anterior, sendo pesquisados 250 professores da rede particular de
ensino. Foi observado que as queixas de saude mais frequentes estavam relacionadas
a postura corporal, a saude mental e as queixas relacionadas a voz. Outro dado

importante foi & prevaléncia de 41,5% de disttrbios psiquicos menores @2,
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Outro estudo sobre as condi¢cdes de saude de professores foi o desenvolvido no
municipio de Vitdria (ES), sendo investigados 607 docentes da rede publica de ensino.
Foi verificado que 44% dos participantes da pesquisa ja tinham se afastado do trabalho
por motivo de acidente ou doenca do trabalho, sendo os transtornos osteoarticulares,
respiratorios e mentais apontados pelos docentes como 0s principais problemas
relacionados a saude. Neste estudo também foram levantados dados sobre as
condicOes de trabalho dos referidos docentes, destacando-se como as principais fontes
de tensdo e cansaco a ma remuneracao pelo exercicio da profissao, o ritmo intenso de
trabalho e o nimero excessivo de alunos em sala de aula ®?.

Um levantamento realizado na cidade de Belo Horizonte sobre o afastamento do
trabalho demonstrou que 84% dos servidores da educacao afastados sao professores,
sendo os transtornos mentais e comportamentais a principal causa de diagnostico, com
15%, seguidos de afastamento por doencas do sistema respiratério (12%) e doencas
do sistema osteomuscular, com 11% @2,

Ja a pesquisa desenvolvida sobre os atendimentos realizados a professores
pelo Centro de Estudos da Saude do Trabalhador (CESAT) da cidade de Salvador/BA,
mostra que 66% dos investigados tinham diagnostico de doencga ocupacional, sendo as
doencas das cordas vocais, lesdes por esforco repetitivo, faringites crénicas e alérgicas
as que apresentaram maior frequéncia .

Além de questdes ambientais ja descritas nos estudos citados anteriormente, 0s
fatores psicossociais do trabalho tém sido considerados grandes responsaveis pelo
impacto sobre o processo de adoecimento dos professores ).

Os aspectos psicossociais se referem as interacdes entre o ambiente, conteudo
e condicOes de trabalho com as capacidades do trabalhador, necessidades, cultura,
elementos pessoais extratrabalho, que podem, pela percepcdo e experiéncia,

influenciar a satde, satisfacédo e desempenho no trabalho ©2.
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Portanto, a avaliacdo desses aspectos pode ser fundamental no processo de
prevencdo de doencas ocupacionais e na promocdo de saude do trabalhador. O
modelo desenvolvido por Karasek ®¥ ' denominado Demanda-Controle, analisa fatores
relacionados as caracteristicas psicossociais do trabalho, considerando o estresse
ocupacional como resultado de diferencas existentes entre as condi¢cdes de trabalho e
as capacidades de respostas dos trabalhadores envolvidos no desempenho da tarefa e
o nivel de controle disponivel para responder as demandas.

O referido modelo aborda com destaque duas dimensfes psicossociais do
trabalho, que sdo o controle sobre o trabalho e a demanda psicologica advinda das
atividades profissionais desenvolvidas.

O controle corresponde aos aspectos referentes ao uso e desenvolvimento de
habilidades, como a necessidade de aprendizado de novas praticas, repetitividade,
criatividade, tarefas diversificadas e o desenvolvimento de habilidades especiais
individuais. Ja a demanda psicologica compreende as exigéncias que o trabalhador
sofre na realizacdo de suas atividades, as quais envolvem variaveis que medem ritmo,
volume, tempo de realizacdo do trabalho e existéncia de solicitacdes conflitantes ©V.

A combinacdo de experiéncias entre 0s niveis altos e baixos dessas duas
dimensdes resulta em situacdes de trabalho diferenciadas representadas por quatro
categorias: baixa exigéncia no trabalho (baixa demanda psicoldgica, alto controle sobre
o proprio trabalho), trabalho ativo (alta demanda e controle), trabalho passivo (baixa
demanda e controle) e alta exigéncia (alta demanda e baixo controle) .

Algumas dessas situacdes de trabalho podem ser consideradas como fatores de
riscos potenciais para o surgimento de patologias de ordem psicologica e/ou fisica

entre as classes trabalhadoras, situacdo essa descrita na figura 01, representada pela

diagonal A.
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Figura 01 — Modelo Demanda-Controle de Karasek
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Porém, poucos estudos sobre os aspectos psicossociais do trabalho abordaram
o contexto dos professores do ensino basico, destacando-se entre esses, a pesquisa
realizada como os professores das escolas do municipio de Vitéria da Conquista/BA,
na qual foi observada uma maior proporcédo de individuos desenvolvendo atividades de
trabalho caracterizado como ativo e de baixa exigéncia, e também uma alta prevaléncia
de distarbios psiquicos associada com as exigéncias do trabalho ®V.

A classe trabalhadora docente também é bastante acometida por doencas de
natureza fisica, como as que comprometem o sistema osteomuscular, as quais se
constituem uma das principais causas de absenteismo %333,

Os sintomas osteomusculares podem ser definidos como o autorrelato de dor,
formigamento ou dorméncia em nove diferentes regides corporais, conforme o
referencial tedrico do questionario nérdico de avaliacdo da referida sintomatologia .

Tal quadro possui uma origem multifatorial complexa, como exigéncias

mecanicas repetidas por longos periodos de tempo, fatores ligados a organizacédo do
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trabalho, como a busca por produtividade, além de caracteristicas individuais e do
estiio de vida do individuo, fatores bem pertinentes a classe trabalhadora dos
professores ©°.

No Brasil, dentre as doencas ocupacionais, 0s sintomas osteomusculares, ou
ainda, distarbios osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT), vém apresentando

consideravel relevancia social devido a sua abrangéncia e magnitude ©.

Sao também responsaveis por grande parte dos gastos com tratamento de
salde e indenizacdes ®®. E a segunda causa de afastamento do trabalho no Brasil,
sendo constatado que somente nos ultimos cinco anos foram abertas 532.434 CAT's -

Comunicac&o por acidente de trabalho .

Especificamente com relacdo ao acometimento por sintomas osteomusculares
na populacdo de professores, algumas pesquisas abordando essa tematica foram
realizadas no Brasil, sendo encontrados percentuais altos da referida sintomatologia,

0s quais variaram entre 40,9% ©® e 90,4% *?.

O conjunto dos efeitos negativos do estado de saude dos trabalhadores
docentes brasileiros contribui para uma crescente deteorizacdo da qualidade de vida
desses individuos, levando ao surgimento de diversas patologias e ao abandono da
profissdo ¥, na medida em que existe uma associacdo evidente entre salde e a

qualidade de vida ©".

2.3 A qualidade de vida

Os diversos estudos citados anteriormente configuram a necessidade de se

discutir, mesmo de uma forma sucinta, o tema qualidade de vida (QV), que esta

diretamente ligado a saude.
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A partir de uma nova concepcao de saude, onde esta € compreendida como um
estado dindmico, e nao puramente como uma Vvisdo biolégica concebida
tradicionalmente como a auséncia de doencas, a saude de um individuo € afirmada
como resultante dos fatores que determinam a sua qualidade de vida ®°.

O termo qualidade de vida geralmente abrange diversos significados, os quais
podem refletir experiéncias e valores individuais e/ou coletivos, que sédo construidos
com base nas tradicdes culturais de cada individuo. Pode estar relacionado as
condicOes e estilo de vida, como ao desenvolvimento social sustentavel e questbes
ligadas & ecologia humana ©®.

Segundo a Organizacédo Mundial de Satde (OMS) 9, Qualidade de Vida (QV) é
a percepcao do individuo de sua posicdo na vida, no contexto da cultura e sistema de
valores em que ele vive e em relacdo aos seus objetivos, expectativas, padrées e
preocupacgoes.

Este conceito incorpora de maneira complexa a saude fisica da pessoa, 0
estado psicologico, o nivel de independéncia, os relacionamentos sociais, as crencas
pessoais e seu relacionamento com as caracteristicas do meio ambiente “%. A
subjetividade, a multidimensionalidade e a presenca de dimensfes positivas e
negativas sao caracteristicas importantes embutidas nesse conceito do grupo
WHOQOL.

Com relacédo especifica a subjetividade, essa se refere a forma com que o
individuo percebe o seu estado de saude e os aspectos ndo-médicos ligados ao
contexto da sua vida, s6 podendo a qualidade de vida ser avaliada pela prépria pessoa.
Com relacdo a multidimensionalidade, existe um consenso que o0 construto da QV é
composto por diferentes dimensdes, onde, de acordo com o instrumento da OMS,
existem quatro grandes dimensdes: a que se refere a percepcao do individuo sobre sua

condicéao fisica; a percepcéo sobre a condicdo afetiva e cognitiva; a percepcédo sobre
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os relacionamentos sociais e 0s papéis sociais adotados na vida; e a percepcao sobre
os aspectos ligados ao ambiente onde vive “V.

Alguns modelos tedricos sdo descritos sobre a qualidade de vida, podendo ser
destacados o da satisfacdo e o funcionalista. O primeiro leva em consideracdo a
satisfacdo com varios dominios da vida que sao considerados importantes pelo proprio
individuo, como a presenca de necessidades basicas (saude, mobilidade, alimentacéo
e moradia), sendo a QV uma resultante da relacao entre as expectativas e realizacoes,
s6 podendo ser medida individualmente. Ja o modelo funcionalista considera o
desempenho de forma satisfatéria dos papéis sociais e das fun¢des importantes para o
individuo como requisito para se avaliar positivamente a qualidade de vida “?).

Através de diferentes perspectivas, sejam da ciéncia ou da visdo do senso
comum, seja do ponto de vista objetivo ou subjetivo, a expressao qualidade de vida tem
no conceito de promocao de saude seu foco mais relevante.

Levando-se em consideracdo o ambito da saude, constitui-se uma nocéo
eminentemente humana, que tem sido aproximada ao grau de satisfacdo do individuo
em sua vida amorosa, familiar, social e ambiental, podendo abranger diversos
significados construidos socialmente em diferentes espacos e histérias ©7).

A qualidade de vida relacionada a saude pode ser definida como “funcionamento
fisico, emocional e social”, estando a sua avaliacdo fundamentada no conceito de
saude e nos desfechos da area da saude. Entretanto, é importante ser ressaltado que o
construto da QV néo se restringe apenas ao estado de saude, inclui também diversos
outros aspectos da vida humana, como vida em familia e na comunidade, estabilidade
politica e seguranca, dentre outros “2.

Minayo, Hartz e Buss ©® trazem também, em seu artigo, um conceito de
qualidade de vida ligada a saude, sendo essa definida por Auquier et al, em 1997,

como o valor atribuido a vida, ponderado pelas deterioracées funcionais; as
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percepcdes e condi¢des sociais que sédo induzidas pela doencga, agravos, tratamentos;
e a organizacao politica e econdmica do sistema assistencial.

Na figura 02 apresentada sobre a relacdo do conceito de saude e a qualidade de
vida, sdo descritas a influéncia de fatores internos e externos sobre a QV, sendo
incluido sintomas, estado funcional, além de percepcdes e oportunidades de saude.

Figura 02 — Relacéo entre qualidade de vida e conceitos de saude
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Na tentativa de sintetizar o complexo entendimento sobre QV, alguns
instrumentos gerais foram desenvolvidos, podendo ser destacado o grupo da
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) de qualidade de vida que criou o0 WHOQOL-
100, o qual consta de cem questbes que avaliam seis dominios: fisico, psicoldgico,
independéncia, relacdes sociais, meio ambiente e espiritualidade/crencas pessoais; € 0
WHOQOL-Abreviado, versdo resumida constituida de 26 questdes extraidas do
instrumento anterior, as quais abrangem quatro dominios: fisico, psicolégico, relacdes
sociais e meio ambiente ©9.

E importante ser ressaltado que os instrumentos referidos anteriormente foram

desenvolvidos numa abordagem metodologica que envolveu a participacdo de varios
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paises com culturas diferenciadas. Eles podem ser utilizados na avaliacdo de
populacdes saudaveis ou acometidas por doencas cronicas “2.

Diversos fatores relacionados as condi¢cdes e a organizacao do trabalho docente
contribuem para surgimento de agravos a salude e consequente comprometimento da
qualidade de vida desses trabalhadores “?®. Portanto, a escola, como espaco onde o
professor desenvolve a maior parte de suas atividades profissionais, pode ser um
importante elemento atrelado ao contexto de precarizacédo das atividades de trabalho e

suas consequéncias adversas.

2.4 A escola promotora de saude

A atencdo primaria a saude teve como marco inicial de discussao a |
Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primarios de Saude, que se realizou em
Alma-Ata (1978), tendo essa estratégia alcancado destaque especial na Primeira
Conferéncia Internacional sobre Promocdo da Saude (1986), com a promulgacdo da
Carta de Ottawa.

Esse documento foi um marco essencial para a definicdo de promocao de saude
como o processo de capacitacdo da comunidade para atuar na melhoria da sua
qualidade de vida e saude, incluindo uma maior participagdo no controle deste
processo. A saude também passou a ser assumida como O maior recurso para o
desenvolvimento social, econdmico e pessoal, assim como uma importante dimensao
da qualidade de vida 9.

A Carta de Ottawa propb6s campos centrais de acdo para implementacao das
propostas de promocédo de saude, recomendando a criacdo de ambientes favoraveis a
saude, sendo o0 ambiente escolar vislumbrado como uma possibilidade para o

desenvolvimento das referidas propostas 9. Surge entdo, a idéia das “escolas
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promotoras de saude” como uma estratégia para promocdo da saude, na qual o ser
humano deve ser trabalhado na sua integralidade “¥.

O modelo tradicional de préatica de saude no ambiente escolar, centrado na
l6gica biomédica de prevencao de doencas, comecgou a ser substituido a partir do ano
de 1995, com o desenvolvimento da proposta das escolas promotoras de saude pela
Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS), a qual busca estimular a participacao
ativa de todos os atores envolvidos, como os alunos e familiares, os professores e
funcionarios, além dos profissionais da satude ™.

Esse novo paradigma tem seu desenvolvimento centrado em trés componentes
que se relacionam entre si: a educacdo para a saude, que incluiu uma abordagem do
desenvolvimento de habilidades para a vida; a criacdo e manutencdo de ambientes
fisicos e psicossociais saudaveis; e a oferta de servicos de saude, alimentacéo
saudavel e vida ativa.

Tradicionalmente, é atribuida a escola a funcdo pedagdgica no processo de
formacdo de jovens e criancas, além de outras fungcdes como a social e a politica.
Essas funcbes devem estar voltadas para a transformacdo da sociedade, relacionadas
ao exercicio da cidadania e ao acesso as oportunidades de desenvolvimento e de
aprendizagem, razdes que justificam acdes voltadas para a comunidade escolar para
dar concretude as propostas de promocao da satde ©.

O ambiente escolar influencia de maneira decisiva no contexto familiar e
comunitario, formando o trinbmio ensino-familia-sociedade, no qual o projeto
pedagogico pode contribuir de forma expressiva para o trabalho de promocéo de
saude. Outra importancia da escola se constitui no processo de formacdo dos
individuos, destacando-se o fato dos escolares dedicarem uma longa e importante

etapa de suas vidas as atividades desenvolvidas no referido ambiente, o qual contribui
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para a construcdo de valores pessoais e de significados, atribuidos a objetos e
situacdes, entre eles a satde .

As contribuicbes para a formacdo ndo estdo limitadas ao processo ensino e
aprendizagem dos contetudos escolares convencionais. O professor assume papel
fundamental em todas as etapas, principalmente naquela que envolve mudancas de
paradigmas, de comportamentos e de tomada de consciéncia para um novo estilo de
vida. Para isso, € necessario que conheca nao apenas as caracteristicas dos alunos,
mas o contexto sociocultural em que estéo inseridos .

Com a implementacéo da nova Lei de Diretrizes e Bases da Educacéao Nacional
(LDB), Lei n° 9.394, de 20 de dezembro de 1996, foram criados os Parametros
Curriculares Nacionais (PCNs), os quais visam a contribuir para a implementacédo de
praticas educativas de qualidade que promovam o pleno exercicio da cidadania das
criancas brasileiras. Para o ensino fundamental € enfocado o tema transversal saude,
que deve ser trabalhado dentro do ambiente escolar de maneira continua e com a
participacdo de diversos profissionais, inclusive os do campo da saude.

No que concerne aos temas transversais, o trabalho com o tema saude no
ensino fundamental tem 0s seguintes objetivos: conscientizar os alunos para o direito a
saude, sensibilizd-los para a busca permanente da compreensdo de seus
determinantes e capacita-los para a utilizacdo de medidas praticas de promocao,
protecao e recuperacdo da salde ao seu alcance *©.

Em maio de 2001, foi assinada uma portaria interministerial, n® 766/GM, como
estratégia para que a saude e a educacdo fossem pensadas de forma mais
integradora, fazendo com que esta juncdo pudesse contribuir para a construcdo de
uma nova cultura da saude, e que resultasse na elaboracdo de projetos de vidas mais

saudaveis. Essa portaria teve como finalidade elaborar, implementar, avaliar e
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acompanhar propostas relativas aos temas transversais, dentre eles a saude, no
ambito do Projeto Parametros Curriculares Nacionais em Acdo “.

A principal responsabilidade para implementacdo dos PCNs compete ao
professor, o qual geralmente propicia aos escolares os conhecimentos, atividades e
vivéncias planejadas que irdo permitir o desenvolvimento do pensamento critico e a
adocado de comportamentos favoraveis a satde “°.

Dentro da concepcédo de se trabalhar a saude, coletivamente, no ambiente
escolar, ndo se pode perder de vista a nocédo de saude individual, o que remete a uma
reflexdo sobre a saude dos professores, com os quais se pretende trabalhar.

O estresse diario, o esforco repetitivo que o cotidiano das atividades docentes
exige, além das demais atribuicbes sociais, devem ser considerados como fatores
importantes dentro desta proposta de trabalho. Uma escola promotora de saude deve
incluir a idéia da saude do docente, que deve apresentar bem-estar nos diversos
aspectos, seja ele fisico, mental, espiritual, entre outros.

Alguns estudos tém demonstrado criticas e dificuldades para implantacdo do
trabalho com o tema saude por parte dos professores. Verifica-se que o simples
entendimento das informacgdes transmitidas pelos docentes dentro das salas de aula é
considerado suficiente para gerar nos alunos um comportamento saudavel “®.

Existem trabalhos que também demonstram problemas sobre a otica do
entendimento dos docentes a respeito do processo de saude e doenca. Um estudo
realizado com 540 professores publicos municipais de capitais como Rio de Janeiro e
Vitoria, e de cidades do interior do pais de diversas regides, verificou que uma parte
significativa dos docentes afirmou que o conceito de saude apresentava ligacées com
questbes relativas a auséncia de doenca. A condicdo de bem-estar fisico e mental
vivido por um individuo foi o conceito apresentado por 30% dos pesquisados e 25%

acreditavam que as doencas sdo provocadas por agentes etiopatologicos, como
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bactérias, por exemplo. Desta forma, deixa-se de abordar a idéia de que questdes
ambientais e sociais possam estar associadas & origem das doencas “”.

De acordo com os estudos relatados anteriormente, o entendimento dos
professores sobre o tema salde ndo esta muito proximo do real significado atribuido
nas discussdes atuais.

A salde enquanto questdo humana € existencial e se constitui uma
problematica compartilhada indistintamente por todos os segmentos sociais. Para todos
eles, a salude € uma resultante da complexa interacdo entre os aspectos fisicos,
psicolégicos, sociais e ambientais da condicdo humana e da atribuicdo de significados
dos referidos segmentos, os quais séo levados a pensar, a sentir e agir com relacéo a
saude, de acordo com as condi¢des de vida e de trabalho que s&o oferecidas pelo meio
no qual estdo inseridos.

Portanto, é importante que os docentes compreendam que, ao longo de suas
existéncias, poderdo viver condicdes de saude/doenca, isto de acordo com as
condicOes acima citadas e do entendimento que saude é um processo de construcao
permanente de cada individuo e da coletividade, a qual se expressa na luta pela
ampliacdo do uso das potencialidades de cada pessoa e da sociedade, refletindo sua

capacidade de defender a vida “®.
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3 METODOS

3.1 Caracterizacdo da pesquisa

Trata-se de um estudo transversal de carater descritivo-analitico, com coleta de
dados primarios “9.

As pesquisas descritivas tém como caracteristica a descricdo de como um
fendmeno especifico ocorre, demonstrando as suas caracteristicas e relacdes com
outros fendmenos ®¥. De um modo geral, esse tipo de estudo nao utiliza hipéteses e
sim problemas de pesquisas, onde sdo utilizados procedimentos estatisticos para
comparacao entre grupos e medidas de associacdes ©V.

Ja os estudos de corte transversal baseiam-se na avaliacao individual de cada
membro do grupo estudado, sendo realizado em um momento historico especifico,
produzindo resultados globais de indicadores de satude de uma determinada populacdo
52 estando tais pressupostos de acordo com a presente pesquisa, que avaliou

individualmente os professores que fizeram parte do grupo amostral selecionado.

3.2 Populacédo e Amostra

A populagdo foi constituida pelos professores da educacgdo basica da rede
municipal de Natal/RN, os quais, segundo dados da Secretaria Municipal de Educacgéo,
perfaziam um contingente de 2.651 individuos, no ano de 2007. A amostra composta
por 242 professores foi calculada a partir da populacao referida e de uma referéncia de

média para os dominios da qualidade de vida de 56,1 ®, além do nivel de confianca
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de 95% e margem de erro de 3%. Ocorreu perda de 22 professores que nao se
dispuseram ou ndo entregaram os questionarios de coleta dos dados.

Inicialmente foi determinado o numero de individuos a ser selecionado em cada
uma das quatro zonas distritais da cidade, respeitando a proporcionalidade entre o
namero total de docentes em cada zona distrital com o numero total da amostra.
Posteriormente os professores foram escolhidos de maneira aleatéria, através de

sorteio simples, sendo excluidos aqueles que ocupavam cargos administrativos.

3.3 Instrumentos e procedimentos para coleta dos dados

De acordo com as normas que regem a pesquisa que envolve seres humanos, a
Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude, foi solicitada ao Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande do Norte a autorizagdo para
realizacédo deste estudo, o qual forneceu parecer favoravel.

Inicialmente foram enviados cépia do projeto de pesquisa e oficio a Secretaria
Municipal de Educacdo do municipio de Natal/RN, solicitando a autorizagdo para

realizacdo do trabalho nas escolas, a qual foi favoravel ao referido pleito.

Posteriormente o0s docentes selecionados a participar do estudo foram
esclarecidos sobre os propdsitos da pesquisa e assinaram o0 termo ético de
consentimento livre e esclarecido (anexo 1). Foi entregue, a cada individuo, um
guestionario autoadministravel (anexo 2), cujo recolhimento foi realizado num momento
posterior.

Para a etapa de coleta dos dados foi utilizado o referido instrumento, o qual
estava estruturado pelas seguintes partes:

e 12%Parte - Questbes referentes a dados sociodemograficos (sexo, idade, estado

civil, renda e nivel de escolaridade), dados ocupacionais (tempo de trabalho, carga
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horaria semanal de trabalho, média de alunos por sala de aula, afastamento do
trabalho no periodo de um ano e localidade do trabalho — se a escola € localizada no
mesmo bairro da residéncia do professor) e de saude (atividade fisica e diagndstico de
doencas).

A guestdo sobre habitos de atividade fisica foi adaptada do instrumento do perfil
do estilo de vida individual ®¥, que foi validado na populacéo brasileira ®®. O professor
podia atribuir a cada uma das trés perguntas um valor de 0 (ndo faz parte do meu estilo
de vida) a 3 (é verdadeira a informacdo no dia-a-dia). Escores 2 e 3 representam
comportamentos positivos e, consequentemente, escores 0 e 1, comportamentos
negativos. A partir da somatodria da pontuacdo das questdes os habitos puderam ser
classificados em adequado (6 a 9 pontos) e inadequado (0 a 3 pontos).

Sobre as doencas foram investigadas 15 tipos de patologias, podendo os
professores marcarem com um X (xis) entre aquelas que eles tinham o diagndstico
médico. O referencial adotado neste questionamento foi baseado nos resultados das
principais doencas relatadas em estudos sobre a satde de professores %657,

e 22 Parte - Avaliacdo dos aspectos psicossociais do trabalho

Realizado através de questdes sobre o grau de controle e a demanda
psicolégica referente ao trabalho, sendo utilizado o Job Content Questionnaire (JCQ)
ou Questionario do Contetido do Trabalho ®, o qual foi traduzido e validado no Brasil,
apresentando um coeficiente Alpha de Cronbach que variou entre 0,45 a 0,85 ©?.

A partir do Modelo de Demanda-Controle proposto por Karasek, as repostas dos
professores foram enquadradas em quatro categorias: baixa exigéncia no trabalho
(baixa demanda psicologica, alto controle sobre o préprio trabalho), trabalho ativo (alta
demanda e controle), trabalho passivo (baixa demanda e controle) e alta exigéncia (alta

demanda e baixo controle).
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Realizou-se a somatéria das variaveis referentes ao controle e demanda,
considerando as ponderacdes previstas no processo de operacionalizacdo do modelo.
Para classificacdo do controle (baixo/alto) e da demanda psicoldgica (baixa/alta), foi
adotada a mediana como referencial.

e 32 Parte - Avaliacdo da qualidade de vida

Foi utilizado o instrumento World Health Organization Quality Of Life/Bref
(WHOQOL/breve), validado para a populagdo brasileira, apresentando consisténcia
interna satisfatéria (Coeficiente de Cronbach variando entre 0,69 e 0,91) ©®,

O WHOQOL/breve é constituido por 26 questdes, as quais abordam quatro
dominios que expressam a qualidade de vida dos individuos investigados: fisico,
psicologico, meio ambiente e relagBes sociais. As respostas desse instrumento séo
estruturadas a partir de uma escala do tipo Likert, com uma escala de intensidade
(nada-extramamente), capacidade (nada-completamente), frequéncia (nunca - sempre)
e avaliacado (muito insatisfeito — muito satisfeito; muito ruim-muito bom).

Para avaliar os resultados foi dado um escore para cada questdo, variando de
um a cinco, com objetivo de transforma-lo segundo a sintaxe proposta pelo grupo
Whogqol, em uma escala graduada inicialmente entre 4 e 20. Logo em seguida é feita
uma nova transformacéo dos escores numa escala de 0 a 100, sendo que o zero (0)
corresponde a um pior estado de saude e cem (100) a um melhor estado,
possibilitando a analise individual de cada dimensdo. Devido a caracteristica da
multidimensionalidade do constructo da qualidade de vida, ndo € possivel atribuir um
escore unico total nessa avaliacdo, devendo os escores ser avaliados separadamente
em cada dominio.

e 42 Parte — Avaliacdo dos Sintomas Osteomusculares
Foi utilizado o questionario ndérdico (Nordic questionnaire for the analysis of

muscoloskeletal symptoms) para avaliacdo dos sintomas osteomusculares, o qual é
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muito utilizado devido a sua rapida e econbmica aplicacdo, tendo sido validado e
adaptado culturalmente & lingua portuguesa ©V.

O instrumento € composto por uma figura do corpo humano, mostrando as
regides anatdbmicas dos membros (pescoco, ombros, parte superior e inferior das
costas, cotovelos, punhos/méaos, quadril/coxas, joelhos e tornozelos/pés). Nessa parte,
o individuo responde com um X (xis) em cada questdo, nas respostas “sim” ou “néo”,
em relacdo a ocorréncia de sintomas como dor, formigamento/dorméncia nos ultimos
12 (doze) meses e nos altimos 7 (sete) dias.
Investiga, também, se os individuos procuraram auxilio de algum profissional de saude
e se foi impedido de realizar atividades nos ultimos 12 (doze) meses, devido a estes
sintomas.

Para fins de analise dos dados s6 foi levado em consideracdo a presenca ou hao
de sintomas osteomusculares nos ultimos sete dias, independente da area corporal

comprometida.

3.4 Variaveis de interesse ao estudo

A seguir sera descrito um quadro, contendo as variaveis utilizadas na pesquisa,
sendo as mesmas apresentas com relacdo a classificacdo (dependente e
independente), o nome, a sua descricdo e quais as categorias criadas. Para a
categorizacdo das variaveis dominios da qualidade de vida, idade, renda, tempo de
trabalho, média de alunos, carga horaria e diagnodstico de doencas foi adotada a

mediana como referéncia.



Quadro 01 — Quadro das variaveis utilizadas no estudo

TIPO DA | NOME DA | DESCRICAO CATEGORIA
VARIAVEL VARIAVEL
Dependente Qualidade de Vida Dominio Fisico
(QV) Dominio Psicoldgico
Dominio Relagao Social
Dominio Meio Ambiente.
Independente Sexo sexo do individuo 1 - masculino
2 — feminino
Idade NuUmero de anos vividos
Estado Civil Condicdo de | 1 - Sem unido estavel
relacionamento civil do | 2 — Com unido estavel
individuo
Renda Valor do rendimento

Tempo de Trabalho

Escolaridade

Localidade do

Trabalho

Média de alunos

Carga horéria

Diagndstico de
doencas
Afastamento do
trabalho

Atividade Fisica

Sintomas
osteomusculares

mensal

Tempo em anos em que
exerce o trabalho

Grau de Instrucéo

Local de trabalho no
mesmo bairro da
residéncia ou nao

Numero médio de
alunos por sala de aula

Numero de horas de
trabalho por semana

Numero de doencas
diagnosticadas

Afastamento do trabalho
no ultimo ano

Pratica de atividade
fisica

Presenca de sintomas
osteomusculares nos
ultimos sete dias

1 — médio/superior
incompleto

2 — superior completo/
pés-graduacao

1- sim
2- nao

1 - Nao
2 —Sim

1 - Adequada
2 — Inadequada

1-Sim
2 — Nao

28
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Modelo demanda- | Aspectos psicossociais 1- Trabalho com alta
controle do trabalho exigéncia

2 — Trabalho ativo

3- Trabalho com baixa
exigéncia

4 — Trabalho passivo

3.5 Andlise dos dados

A analise dos dados foi realizada através do programa SPSS — “Statistical
Package for the Social Sciences” versdo 15.0, sendo utilizada a estatistica descritiva,
com determinacdo das médias (x), medianas, intervalo de confianca (IC) e desvios-
-padrdes (DP) para as variaveis quantitativas, e frequéncias simples e relativas para as

variaveis categoricas.

Com relacéo a estatistica analitica, foi utilizada inicialmente anélise de regressao
logistica univariada ©?. Para a identificacdo dos fatores associados com o maior
comprometimento dos dominios da qualidade de vida foi realizada analise multipla de
regressao logistica 2, utilizando analise hierarquizada ©2.

Mediante a estratégia estabelecida de associacbes entre as dimensdes
estudadas (socioecondmicas, ocupacionais e de saude clinica/comportamental), foram
elaborados modelos explicativos de regressao logistica binaria para cada dominio da
qualidade de vida, introduzindo as variaveis em forma de blocos, permanecendo no
modelo subsequente apenas aquelas que tiveram significancia estatistica (p < 0,05) no
modelo anterior.

O critério de saida para todas as variaveis introduzidas em cada modelo foi p <
0,10. Ao final, chegou-se a um modelo final de regressdo com apenas as variaveis de

maior significancia estatistica. O método adotado para introducédo das varidveis nos
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modelos foi o backward stepwise ©®. Considerou-se um nivel de significancia p<0,05 e

intervalo de confianca (IC) de 95%, com calculo das razGes de chances ajustadas.
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4 RESULTADOS

A maior parte dos professores que fizeram parte do grupo amostral era do sexo
feminino (81,7%), tendo média de idade de 43,50 anos (+ 9,54). Com relacdo ao
estado civil, o destaque pode ser dado a propor¢ao de 70,1% com unido estavel.

No que se refere a escolaridade, 53,4% apresentavam nivel superior completo e
42,4% poés-graduacdo. A renda média mensal dos docentes era de R$ 1.475,30
(+ 663.55), correspondente a aproximadamente quatro salarios minimos, na época da
coleta dos dados.

O tempo médio do exercicio da atividade docente foi de 18,25 anos (+9,25). A
carga horaria semanal de trabalho apresentou média de 31,73 horas (+14.62), e a
média de alunos por sala de aula foi de 32,28 (+6,47). A maior parte dos professores
(64,9%) néo residia no mesmo bairro em que estdo localizadas as escolas de trabalho.
Com relacdo a atividade fisica, 46 (19,3%) dos investigados apresentaram praticas
consideradas adequadas e 192 (80,7) inadequadas. (Os dados relatados anteriormente

estdo descritos nas Tabelas 01 e 02).
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Tabela 01 — Distribuicdo dos resultados da analise descritiva das variaveis categoricas

sécio-demograficas, ocupacionais e de saude clinica/comportamental dos professores

investigados. Natal/RN. 2007.

Variavel n %

Sexo

Masculino 44 18,3
Feminino 197 81,7
Estado Civil

Sem uniéo estavel 64 29,9
Com unido estavel 150 70,1
Escolaridade

Médio 03 1,3
Superior em Curso 07 2,9
Superior Completo 101 53,4
Pos-Graduacéao 127 42,4
Localidade do Trabalho

Mesmo Bairro da residéncia 81 35,1
Bairro diferente da residéncia 150 64,9
Afastamento do Trabalho

Nao 167 69,9
Sim 72 30,1
Atividade Fisica

Adequada 46 19,3
Inadequada 192 80,7
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Tabela 02 — Distribuicdo dos resultados da analise descritiva das variaveis quantitativas

sécio-demograficas, ocupacionais e de saude clinica/comportamental dos professores

investigados. Natal/RN. 2007.

Variavel n X Mediana DP IC (95%) Q25-Q75
Idade (anos) 239 43,50 42,0 9,54 42,28-44,71 37,0-50,0
Renda (R$) 213 1.475,30 1.385,00 663,55 1.385,68-1.564,93 943,00-1.815,00
Tempo de 240 18,25 18,0 9,25 17,08- 19,43 11,0-25,0
Trabalho (anos)

Carga Horaria 231 31,73 28,0 14,62 29,84 — 33,63 20,0-40,0
Semanal(h)

Média de alunos 232 32,28 32,0 6,47 31,44-33,11 30,0-35,0
por sala

Doencas 242 2,64 2,0 1,99 2,39-2,90 1,0-4,0

Diagnosticadas

Dos investigados, 30,1% relataram ter se afastado no ultimo ano das atividades

de trabalho, o que pode ser decorrente da presenca de varias patologias apontadas

pelos professores. A média de doencas diagnosticada foi de 2,64 patologias por

individuo (+1,99), conforme tabela 02, descrita acima. Dentre essas, as que obtiveram

maior percentual foram rinites/sinusites (45,9%), varizes em membros inferiores

(44,2%), gastrite (33,9%) e patologias nas cordas vocais (21,5%), conforme Tabela 03.
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Tabela 03 - Distribuicdo dos resultados do tipo de diagndstico de doencas entre os

professores investigados. Natal/RN. 2007.

Patologias n %

Diabetes 13 54
Hipertensédo Arterial Sistémica a7 19,4
Rinite/Sinusite 111 45,9
Asma 14 5,8
Perda Auditiva 26 10,7
Doenca Cardiaca 08 3,3
Varizes Membros Inferiores 107 44,2
Depresséo 26 10,7
Faringite 28 11,6
Infec¢cdo Urinaria 15 6,2
Anemia 25 10,3
Ulcera 01 0,4
Gastrite 82 33,9
Patologias de Cordas Vocais 52 21,5
Outras 50 20,7

A prevaléncia da sintomatologia osteomuscular no ultimo ano, independente da
regido corporal afetada, foi de 93 % entre os professores da rede municipal de ensino
de Natal/RN. As regifes corporais em que se registraram mais queixas foram a parte
superior das costas com 58,7%, seguida pela parte inferior das costas, com 53,7%%, e
pescoco com 53,7% (Tabela 04).

Quanto ao impedimento de realizar atividades devido a tais sintomas nos ultimos
12 meses, 47,7% professores responderam positivamente. 51,5% dos investigados
relataram ter realizado consulta a profissionais da saude devido ao referido problema e
63,2% relataram ter apresentado tal sintomatologia nos ultimos 07 dias, com destaque

para regido superior das costas (28,5%) e parte inferior das costas, com 26,9%. Na
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tabela 04 estdo descritos detalhadamente o percentual de acometimento em cada
regido corporal contido no questionario nérdico..

Tabela 04 — Distribuicdo por regifes anatdbmicas do corpo humano de sintomas
osteomusculares, incapacidade funcional, procura por profissional da area de saude

entre os professores investigados. Natal/RN. 2007.

Impedimento de Consulta a algum
Sintomas  realizar atividades profissional da area  Sintomas nos
nos normais por causa da saude por causa Ultimos 7 dias
altimos 12 deste problema nos  desta condicdo nos (%)
meses altimos 12 meses  dltimos 12 meses (%)
(%) (%)

Pescoco 53,7 17,4 20,7 24,0
Ombros 50,4 16,5 17,8 26,4
Parte 58,7 15,3 17,8 28,5
superior das
costas
Cotovelos 11,6 4,5 4,5 5,0
Punhos/ 51,2 17,4 16,9 22,3
mMaos
Parte 53,7 22,7 18,6 26,9
inferior das
costas
Quadril/ 25,6 10,7 10,7 11,6
coxas
Joelhos 38,4 15,7 14,9 18,2
Tornozelo/p 52,9 13,2 17,4 25,2
é

Com relacdo aos aspectos psicossociais do trabalho docente, investigado
através do modelo demanda — controle, a maioria dos professores investigados &
caracterizada pelo trabalho ativo, com 67 individuos (32,1%), seguidos pelo trabalho

com alta exigéncia, 54 docentes (25,8%), conforme Tabela 05.
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Tabela 05 - Distribuicdo das categorias do modelo demanda-controle entre os

professores investigados. Natal/RN. 2007.

Categorias do modelo demanda- controle n Fr (%)
Trabalho com alta exigéncia 54 25,8%
Trabalho ativo 67 32,1%

Trabalho com baixa exigéncia 45 21,5%
Trabalho passivo 43 20,6%

Com relacédo a avaliacdo da qualidade de vida, as duas primeiras questdes do
Whoqol-breve foram analisadas separadamente por ndo fazerem parte do calculo dos
dominios que serdo apresentados em seguida. A questdo 01 refere-se a como o
individuo avalia sua QV de forma geral. J4 a questdo 02 avalia como ele percebe sua
prépria saude. Com relacdo a qualidade de vida geral (QVG), essa representa a média
entre Q1 e Q2.

Os resultados dessas questdes estdo descritos na tabela 06, na qual os
individuos apresentaram uma avaliagdo mais prejudicada na percepcdo de saude do
que na qualidade de vida. O escore médio de 59,40 também demonstra
comprometimento na avaliacdo da qualidade de vida geral dos professores da rede
basica de ensino no municipio de Natal/RN.

Tabela 06. Distribuicdo dos resultados das questdes 01 e 02 do Whoqol-breve e da

Qualidade de Vida Geral dos professores investigados. Natal/RN. 2007.

Questao n Escore Médio DP IC (95%)
Questdo 01 242 63,02 20,10 60,49-65,55
Questéo 02 242 55,79 23,24 52,86-58,72

QVG 242 59,40 19,27 56,97-61,83
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Na avaliacdo dos dominios da qualidade de vida podem ser destacados os
dominios que apresentaram menor escore meédio, que foram o meio ambiente, com
média de 54,02; e o fisico, com 62,68 (Tabela 07).

Tabela 07. Distribuicdo dos resultados dos dominios da qualidade de vida dos

professores investigados. Natal/RN. 2007.

Dominios da Qualidade de n Escore DP IC (95%)
Vida Médio
Fisico 242 62.68 16,50 60,59 — 64,77
Psicologico 242 67,77 14,43 65,94 — 69,60
Relacbes Sociais 242 68,70 17,44 66,49 — 70,91
Meio Ambiente 242 54,02 14,77 52,15 - 55,89

Entre as questbes avaliadas no dominio fisico, a dependéncia por medicacéo ou
tratamento (57,85), energia e fadiga (58,16), além de sono e repouso (59,30), foram as
gue apresentaram menores escores no aspecto da qualidade de vida. J4 na avaliacao
do dominio psicoldgico, as questdes mais comprometidas foram: sentimentos positivos
(55,89); pensamento, memoria, concentracdo e aprendizado (61,88); e autoestima
(68,80), conforme Tabela 08.

A questdo sobre atividade sexual - que obteve escore médio de 62,81 - foi a
Gnica ndo bem avaliada no dominio relacdes sociais. No dominio meio ambiente, o qual
apresentou menor escore médio no geral, apenas a questdo sobre moradia foi bem
avaliada (71,90), apresentando todas as demais questdes avaliacdo comprometida.
Pode-se destacar, entre essas, as mais prejudicadas: recursos financeiros (41,53);
recreacao/lazer (42,36); ambiente fisico, poluicdo, ruido, transito e clima (45,97), de

acordo com a Tabela 08.



38

Tabela 08 - Distribuicdo dos resultados das questdes de cada dominio da qualidade de

vida dos professores investigados. Natal/RN. 2007.

Questéao (faceta avaliada) Escore Médio DP
Dominio Fisico

Q3 (dor e desconforto) 62,86 25,68
Q4 (dependéncia de medicagao ou tratamento) 57,85 25,87
Q10 (energia e fadiga) 58,16 19,00
Q15 (mobilidade) 76,55 21,25
Q16 (sono e repouso) 59,30 28,29
Q17 (atividade da vida cotidiana) 61,16 20,98
Q18 (capacidade para o trabalho) 62,81 21,27
Dominio Psicolégico

Q5 (sentimentos positivos) 55,89 20,34
Q6 (espiritualidade) 79,65 19,76
Q7(pensar, memoria, concentracdo, aprender) 61,88 18,10
Q11 (imagem corporal) 69,94 22,26
Q19 (auto-estima) 68,80 22,15
Q26 (sentimentos negativos) 70,45 20,50
Dominio Relagdes Sociais

Q20 (relacionamentos pessoais) 72,11 20,42
Q21 (atividade sexual) 62,81 26,78
Q22 (suporte e apoio social) 71,18 19,28
Dominio Meio Ambiente

Q8 (seguranca fisica e protecao) 58,68 19,11
Q9 (ambiente fisico, polui¢ao, ruido, transito, clima) 45,97 22,36
Q12(recursos financeiros) 41,53 19,74
Q13 (oportunidades de adquirir novas informacdes) 54,96 18,67
Q14 (recreacaollazer) 42,36 22,04
Q23 (moradia) 71,90 23,02
Q24 (cuidados de saude e sociais) 58,26 31,21
Q25 (transporte) 58,47 33,01

Com relacao especifica a associacdo entre as variaveis sociodemograficas,
ocupacionais e de saude clinica/comportamental e 0 maior comprometimento na
avaliacdo dos dominios da qualidade de vida, os resultados serdo demonstrados para
cada dominio individualmente, sendo apresentadas primeiramente as tabelas com
andlise ndo ajustada das associacfes, onde os dados encontrados serviram para

determinar a ordenacao dos blocos (modelos) e as varidveis que foram inseridas nas
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analises multivariadas hierarquizadas demonstradas na sequéncia de apresentacdo de
cada dominio.

Na analise ndo ajustada, levando-se em consideracdo o dominio fisico, foi
encontrada associacdo estatisticamente significante entre a categoria do dominio fisico
com escore médio menor/igual a 64 com o sexo feminino, tempo de trabalho
menor/igual a 18 anos de trabalho, trabalho ativo, diagndstico de mais de 02 doencas,
pratica de atividade fisica inadequada e presenca de sintomas osteomusculares nos
altimos sete dias. (Tabela 09)

Tabela 09 — Analise ndo ajustada de caracteristicas sociodemograficas, ocupacionais
e de saude clinico/comportamental com o comprometimento do Dominio Fisico da

Qualidade de Vida dos professores investigados. Natal/RN. 2007.

Caracteristicas Razao de chances [IC95%)] P
Sociodemogréficas

Sexo

Masculino 1,00

Feminino 2,06 [1,06-4,02] 0,032

Ocupacionais
Tempo de Trabalho

Maior de 18 anos 1,00

Até 18 anos 1,76 [1,05-2,95] 0,031
Modelo Demanda-

Controle

Baixa exigéncia 1.00

Passivo 1,18 [0,50-2,77] 0,691
Ativo 1,96 [0,91-4,23] 0,084
Alta exigéncia 3,00 [1,31-6,82] 0,009
Saude Clinica/

Comportamental

Atividade Fisica

Adequada 1,00

N&o Adequada 3,64 [1,82-7,28] 0,000
Sintomas

Osteomusculares

Ausente 1,00

Presente 3,33 [1,92-5,76] 0,000
Diagndstico de

Doencas

Até 02 doencas 1,00

Mais de 02 doencas 2,90 [1,71-4,93] 0,000
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Apés a andlise multivariada, com relagdo ao dominio fisico da qualidade de vida,
foi constatado que, no modelo final, apenas as variaveis Trabalho com Alta Exigéncia
(p=0,043), diagndstico de mais de 02 doencas (p< 0,001), pratica inadequada de
atividade fisica (p= 0,001) e presenca de sintomas osteomusculares (p=0,025)
mantiveram-se com associacao significativa com a categoria do dominio fisico escore
médio menor /igual a 64.

Tabela 10 - Resultado da analise multivariada de regressao logistica, Modelo final para

o Dominio Fisico da Qualidade de Vida dos professores investigados. Natal/RN. 2007.

Variaveis Referéncias p ORajustada IC 95%
Modelo Demanda- 0,043 2,69 1,03-7,03
Controle

Alta Exigéncia Baixa Exigéncia

Atividade Fisica 0,001 4,16 1,74-9,92
N&o Adequada Adequada

Sintomas 0,025 2,13 1,09-4,14
Osteomusculares

Presente Ausente

Diagnaostico de 0,000 3,30 1,70-6,40
Doencas

Mais de 02 doencas Até 02 doencas

Com relacdo ao dominio psicologico, na analise ndo ajustada foi encontrada
associacdo estatistica significativa entre a categoria escore médio menor/igual a 71,
com a variavel carga horaria maior que 28 horas semanais de trabalho, trabalho ativo e
com alta exigéncia, pratica inadequada de atividade fisica, diagnéstico de mais de 02
doencas e presenca de sintomas osteomusculares. Nao foi encontrada associacao

significativa com nenhuma variavel do bloco sociodemografico (Tabela 11).
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Tabela 11 — Andlise ndo ajustada de caracteristicas ocupacionais e de saude
clinico/comportamental com o comprometimento do Dominio Psicolégico da Qualidade

de Vida dos professores investigados. Natal/RN. 2007.

Caracteristicas Razéao de chances p

[1C95%]

Ocupacionais
Carga Horéria
Até 28 h semanais

1,00

Mais de 28 h semanais 1,92 [1,12-3,29] 0,018
Modelo Demanda-

Controle

Baixa exigéncia 1,00

Passivo 2,09 [0,89-4,90] 0,089
Ativo 279 [1,28-6,11] 0,010
Alta exigéncia 3,25[1,41-7,46] 0,005
Saude Clinica/

Comportamental”

Atividade Fisica

Adequada 1.00 0,001
N&o Adequada 3,19 [1,63-6,19]

Sintomas

Osteomusculares

Ausente 1,00

Presente 2,24 [1,30-3,85] 0,003
Diagnostico de

Doencas

Até 02 doencas 1,00

Mais de 02 doencas 2,27 [1,32-3,88] 0,003
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Com relacéo a analise multivariada do dominio psicoldgico da qualidade de vida,
de todas as varidveis que apresentaram significancia estatistica na analise nao
ajustada, apenas a presenca de sintomas osteomusculares ndo permaneceu no
modelo final descrito na Tabela 12.

Tabela 12 - Resultado da andlise multivariada de regressao logistica, Modelo final para

o Dominio Psicologico da Qualidade de Vida dos professores investigados. Natal/RN.

2007.
Variaveis Referéncias p ORajustada IC 95%

Carga Horéaria Até 28 h 0,034 2,02 1,05-3.86
Mais de 28 h semanais semanais
Modelo Demanda- 0,043 2,65 1,03-6,84
Controle Baixa
Alta Exigéncia Exigéncia
Atividade Fisica 0,001 3,87 1,73-8,66
N&o Adequada Adequada
Diagndstico de 0,012 2,35 1,21-4,57
Doencas Até 02
Mais de 02 doencas doencas

No que se refere ao dominio relacées sociais, na primeira analise foi verificada a
associacao entre a categoria, com escore médio menor/igual a 75, e as variaveis tempo
de trabalho inferior/igual a 18 anos de trabalho e localizacdo do bairro de moradia
diferente do trabalho. Nenhuma associa¢do com variaveis dos blocos sociodemogréafico
e de saude clinico/comportamental apresentou valor de p significativo nessa etapa de

andlise. (Tabela 13)
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Tabela 13 — Analise ndo ajustada de caracteristicas ocupacionais com o0
comprometimento do Dominio Relagdes Sociais da Qualidade de Vida dos

professores investigados. Natal/RN. 2007.

Caracteristicas Razao de chances P
[1C95%)]

Ocupacionais
Localizacédo do Bairro

Sim 1,00

N&o 1,91 [1,04-3,52] 0,036
Tempo de Trabalho

Maior de 18 anos 1,00

Até 18 anos 1,87 [1,04-3,36] 0,036

Apés a regressao logistica, levando-se em consideracdo o dominio relacbes
sociais, as variaveis tempo de trabalho inferior/igual a 18 anos de trabalho (p=0.016) e
localizagdo do bairro de moradia diferente do trabalho (p=0.025) mantiveram a
significancia estatistica, permanecendo no modelo final (Tabela 14).

Tabela 14 - Resultado da analise multivariada de regresséo logistica, Modelo final para
o Dominio Rela¢Bes Sociais da Qualidade de Vida dos professores investigados.

Natal/RN. 2007.

Variaveis Referéncias p ORajustada IC 95%
Localizagéo Sim 0,027 1,96 1,08-3,56
do Bairro
Nao
Tempo de 0,036 1,87 1,04-3,36
Trabalho Maior de 18
Até 18 anos anos

Com relacdo a analise do dominio meio ambiente, na primeira etapa foi
encontrada associacdo da categoria correspondente a escore médio menor/igual a 53
com as variaveis carga horaria superior a 28 horas semanais de trabalho, tempo de
trabalho inferior/igual a 18 anos, trabalho ativo, trabalho com alta exigéncia, mais de 02

diagnosticos de doengas e presenca de sintomas osteomusculares. Também néo foi
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encontrada associacao significativa com nenhuma variavel do bloco sociodemografico.
(Tabela 15)

Tabela 15 — Andlise ndo ajustada de caracteristicas ocupacionais e de saude
clinico/comportamental com o comprometimento do Dominio Meio Ambiente da

Qualidade de Vida dos professores investigados. Natal/RN. 2007..

Caracteristicas Razao de chances P
[1C95%)]

Ocupacionais
Carga Horéria

Até 28 h semanais 1,00

Mais de 28 h semanais 2,28 [1,34-3,86] 0,002
Modelo Demanda-

Controle

Baixa exigéncia 1,00

Passivo 0,86 [0,35-2,12] 0,750
Ativo 2,96 [1,34-6,52] 0,007
Alta exigéncia 3,14 [1,37-7,18] 0,007
Tempo de Trabalho

Maior de 18 anos 1.00

Até 18 anos 1,96 [1,17-3,29] 0,011

Saude Clinica/
Comportamental

Sintomas

Osteomusculares

Ausente 1,00

Presente 2,93 [1,69-5,07] 0,000
Diagnostico de

Doencgas

Até 02 doencas 1,00

Mais de 02 doencas 1,77 [1,06-2,95] 0,028

Com relagéo a analise do dominio meio ambiente, levando-se em consideracéo
as variaveis que tiveram associacao estatistica significativa na primeira etapa da
andlise, as categorias de mais de 02 diagnésticos de doencas, de trabalho ativo e
trabalho com alta exigéncia perderam significAncia ap0s analise multivariada,
mantendo--se no modelo final com valor de p estatisticamente significativas as
variaveis tempo de trabalho (p=0,013), carga horaria (p=0,025) e Presenca de

Sintomas Osteomusculares (p=0,002) (Tabela 16).
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Tabela 16 - Resultado da andlise multivariada de regressao logistica, Modelo final para

o Dominio Meio Ambiente da Qualidade de Vida dos professores investigados.

Natal/RN. 2007.

Variaveis Referéncias p ORajustada IC 95%
Carga Horéaria Até 28 h 0,025 2,05 1,09-3.86
Mais de 28 h semanais

semanais

Tempo de 0,013 2,26 1,18-4,32
Trabalho Maior de 18

Até 18 anos anos

Sintomas 0,002 2,88 1,47-5,61

Osteomusculares
Presente

Ausente
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5 DISCUSSOES

Os professores investigados na rede municipal de ensino da cidade de
Natal/RN, com relagdo as caracteristicas sociodemograficas, podem ser
caracterizados, de uma forma generalizada, como predominantemente do sexo
feminino, média de idade acima de 40 anos, apresentando unido estavel, com nivel de
escolaridade superior completo, tendo renda média mensal de aproximadamente
quatro salarios minimos, na época da coleta.

Diversos estudos realizados com amostras de professores de ensino bésico
apresentaram resultados sobre dados sociodemogréaficos semelhantes aos relatados
na presente pesquisa, configurando um quadro bem homogéneo da situagcdo em que
se encontra a categoria dos trabalhadores docentes no Brasil ¢:1253:5657.64)

Especificamente com relacdo a predominancia das mulheres exercendo a
pratica da docéncia no ensino basico, tal fato pode ser decorrente do processo histérico
da entrada das mulheres no mercado de trabalho. Grande parte delas ingressou no
campo educacional, onde a atividade docente € historicamente rotulada como uma
continuidade do trabalho doméstico, passando as professoras a assumir um papel de
“mée educadora”, sendo responsabilizadas com atividades de cuidados com a casa, 0s
filhos e o esposo %27,

Esse direcionamento para a profissdo da docéncia € decorrente principalmente
da oportunidade que a mulher tem para colocar em pratica toda a sua formagéo para o

desempenho de atividades de ambito familiar. Ela ndo se constitui uma escolha

vocacional propriamente dita. O agravante dessa probleméatica sdo as repercussoes
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sobre a salde dessas trabalhadoras, decorrente da dupla jornada de trabalho
representada por atividades docentes e domésticas ©°.

Além da maior quantidade de horas de trabalho imposta pela dupla jornada,
existe uma divisdo emocional entre as exigéncias do trabalho e as necessidades da
familia, o que provoca um maior sentimento de culpa nessas profissionais, levando-as
a uma maior predisposicéo ao surgimento de doencas .

Outra questdo que chama a atencédo € o elevado numero de docentes com
titulos de graduacdo e pos-graduacdo, que pode ser explicado como resultado da
implantacédo da Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Brasileira (Lei 9.394/96), que
exige a escolaridade minima de nivel superior para os trabalhadores docentes ©©.

Com relacdo aos rendimentos mensais dos professores investigados, o
resultado encontrado aponta para a real situacao de desvalorizacdo desse profissional
e rebaixamento do status social. Na sociedade capitalista atual, o nivel da renda
salarial é o fator decisivo na determinac&o do status do individuo ®.

Os baixos salarios podem estar associados ao fato de o maior niumero de
professores ser mulher, que ocupa geralmente esses postos de trabalhos como forma
de complemento da renda familiar .

A questdo salarial pode ser considerada como uma das principais causas do
estresse dos professores, além da diminuicdo da autoestima provocada pela
discrepancia entre o que se necessita financeiramente para atender as expectativas de
consumo e o que realmente é recebido como resultado do exercicio do trabalho
docente. Essa problematica causa sofrimento psiquico, sendo o padrdao de
remuneracao inversamente proporcional ao crescimento da sindrome de Burnout entre

esses profissionais 7.
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A baixa remuneracdo também foi apontada como uma das principais causas de
desencanto e abandono da profissdo docente entre professores da rede publica
estadual de ensino do estado de Sao Paulo ©”.

A guestao financeira corrobora com o quadro de precarizacdo das condi¢des de
trabalho impostas pela l6gica da globalizac&o capitalista, que impds uma nova forma de
remuneracao para a forca de trabalho, diferenciando os rendimentos dos trabalhadores
e levando a um processo de exclusdo social provocado pelo aumento da pobreza @.

Os resultados das variaveis ocupacionais carga horaria, tempo de exercicio da
docéncia e o numero de alunos por sala, encontrados na investigagdo com 0s
professores da rede municipal de Natal/RN, s&o condizentes com os achados de
estudos realizados em estados como S&o Paulo, Espirito Santo e Bahia (123056:57.64)
apontando mais uma vez para uma realidade semelhante a atividade docente no
cenario brasileiro.

E importante ser ressaltado que a carga horaria semanal relatada pelos
investigados no presente estudo se refere apenas as atividades exercidas nas escolas,
devendo ainda ser acrescentado o tempo para preparacdo de aulas, correcdes de
atividades e tempo para o deslocamento ao local de trabalho, uma vez que a maior
parte dos professores reside em bairros diferentes da localizacdo da escola. A LDB
(Lei 9.394/96), no artigo 67, afirma que a carga horaria para realizacdo das atividades
extraclasse, citada anteriormente, deveria estar inclusa no total de horas trabalhadas
semanalmente ©©.

O fato de exercer uma alta carga horaria de aulas chama a atencao pelo fato de
que, geralmente, os professores trabalham em mais de uma escola e por mais de dois

(30)

turnos, o que provoca desgaste e cansaco 7”7, isso sem levar em consideracdo as

horas necessarias ao trabalho doméstico 9.
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Observa-se que o0 grande numero de alunos por sala de aula pode ser
considerado como uma possivel fonte de estresse para os professores, que chegam a
sacrificar os préprios horarios de intervalo, destinados ao descanso, para gerenciar
conflitos pessoais e tirar dividas de matérias dos préprios alunos 2.

Outro importante achado é o diagndstico de diversas patologias relacionadas a
pratica docente, dados também similares de outros estudos que apontaram as varizes
em membros inferiores, gastrite e os problemas nas cordas vocais com 0Ss mais
prevalentes nessa categoria profissional ¢:56:57:68),

Na investigacdo realizada entre professores da rede estadual de cidades do
interior do estado de S&o Paulo foi descrito que 82,3% dos participantes relatam a
presenca de pelo menos uma patologia diagnosticada ©¥.

Pode-se observar que as patologias acima relatadas estdo intimamente
relacionadas as condicdes adversas e insalubres do trabalho docente, tanto a nivel
estrutural como organizacional. Com exemplo, € possivel citar as patologias das cordas
vocais, as quais estao relacionadas com o grande numero de alunos em sala de aula,
do ruido bastante presente nos ambientes escolares, além do tempo elevado de
exercicio da docéncia ©?.

O grande numero de diagnostico de doencas entre a classe trabalhadora
docente, que na sua maioria sdo de natureza crbnica, ajudam no entendimento do fato
de mais de 30% dos professores da rede municipal de Natal/RN terem relatado
afastamento das atividades de trabalho no periodo de um ano.

Um achado também relevante sobre a saude dos investigados na presente
pesquisa foi a elevada prevaléncia de sintomas osteomusculares, fato apresentado por
outros estudos com professores que relataram também taxas elevadas.

Na pesquisa realizada com 212 docentes da rede publica de uma cidade do

interior do estado de Sao Paulo, foi relatada uma prevaléncia de 90,4% de sintomas
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osteomusculares 2,

Também foram estudadas as doencas ocupacionais
diagnosticadas com maior freqiiéncia nos atendimentos realizados a professores pelo
Centro de Estudos da Saude do Trabalhador da cidade de Salvador/BA, tendo os
distirbios osteomusculares acometido a maior parte dos investigados ©Y. Na
investigacdo realizada com 607 professores da rede municipal de Vitéria/ES, 49,26%
dos individuos relataram ter necessitado de atendimento médico para problemas com
transtornos osteoarticulares ©.

Entre 258 professores de escolas estaduais nos municipios de Campinas e Sao
José do Rio Pardo/SP, mais da metade dos investigados (51,6%) relataram a presenca
de dor em algum local do corpo no periodo de uma semana com relacdo ao momento
da coleta de dados. Quando foi levado em consideracdo o periodo de seis meses, 0
percentual de individuos com dor subiu para 62,1% ©9.

Os achados descritos anteriormente sdo condizentes com o novo paradigma do
mundo do trabalho, o qual passou a obrigar o trabalhador a exercer suas atividades
através de inadequados e intensos movimentos dos diversos segmentos corporais,
provocando desordens musculo-tendinosas ©9.

A prética da docéncia, em longo prazo, pode levar as diversas patologias
musculoesqueléticas, muitas vezes relacionadas a quadros algicos intensos, podendo
acarretar em absenteismos 9. O referido quadro chama atencéo devido & média alta
de tempo de exercicio da docéncia dos professores do municipio de Natal/RN.

O esforco fisico destacado da atividade docente, associado aos fatores
biomecanicos presentes na atividade de exigéncias repetitivas e desenvolvidas em
ambientes planejados ergonomicamente inadequados, além das caracteristicas
individuais, do estilo de vida, e das condicGes de trabalho podem formar, juntos, uma
rede interligada de fatores responsaveis pelo aparecimento do referido quadro entre a

categoria dos professores ©.
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Caso ndo seja devidamente diagnosticado e tratado, a sintomatologia
osteomuscular podera levar ao aparecimento de microleses nos tenddes e outras
estruturas articulares, instituindo consequentemente um quadro cronico que pode
resultar em uma situacdo mais grave de incapacidade funcional ), onerando gastos
com tratamento de salde e indenizacées ©°.

Com relacao aos aspectos psicossociais do trabalho docente representados nas
categorias do modelo demanda — controle, a maior parte dos investigados foi
categorizada como trabalho de alta exigéncia (alta demanda e baixo controle) e ativo
(alta demanda e controle). No estudo realizado com 1.024 docentes da rede particular
de ensino do municipio de Vitoria da Conquista/BA, a categoria de trabalho ativo foi a
gque obteve o segundo maior percentual (32,5%), sendo precedida pelo trabalho com
baixa exigéncia (36,1%) ©.

A maior parte dos professores enfrenta uma alta demanda psicologica no
ambiente escolar, a qual pode ser a responsavel pelo quadro de estresse ocupacional
que esses trabalhadores podem vivenciar, afetando consequentemente a saude e o
desempenho desses individuos Y. Tal quadro pode ser agravado quando combinado
a situacdes de alta demanda com baixo controle sobre o trabalho desenvolvido, o que
aponta para o alto risco do surgimento de disturbios de natureza fisica e psicologica
(65)

O estudo realizado com professoras do ensino fundamental da cidade de Joéo
Pessoa/PB, revelou que as investigadas relataram diversos sinais e sintomas de
sofrimento psiquico (como desanimo, fadiga, frustracdo, depressao, impoténcia,
inseguranca em realizar as atividades cotidianas, manifestacdo de irritacdo e angustia),
0s quais podem ser decorrentes do alto grau de estresse caracteristico do exercicio

dessa profissdo 2.
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As caracteristicas apresentadas nas categorias do modelo demanda-
controle também podem produzir efeito direto na qualidade de vida ligada a saude de
um individuo, uma vez que o0s aspectos psicossociais do trabalho influenciam na
percepcao individual da capacidade funcional e bem-estar (2.

Pode-se observar que os professores da rede municipal de Natal/RN tém uma
alta demanda psicologica de trabalho, o que corrobora com as diversas mudancas que
vem passando o trabalho docente, marcadas pelo aumento das funcdes e da jornada
das atividades profissionais, além da maior exposi¢cao a fatores de riscos para a saude,
repercutindo nos padrées de morbidades dessa populacdo ©.

Nesse contexto, o trabalho dos professores ndo é mais definido apenas como
atividade em sala de aula. Passou a incorporar também diversas atividades, devido o
grande avanco dos meios de comunicacdo e consumo cultural de massa, que
provocaram 0 surgimento da sociedade da informacédo, sendo transferido a esses
profissionais papéis de responsabilidade da comunidade social e da familia ¢*®.

Com relacdo especifica aos resultados encontrados a partir da analise do
whoqol-breve, observa-se uma percepcao do estado de saude prejudicada por parte
dos investigados, resultado esse que pode gerar comprometimentos na realizacdo de
atividades funcionais.

A forma como o individuo percebe o seu estado de saude é considerado como
um importante preditor de incapacidade funcional. Comprometimentos nas esferas
fisica, psicologica e social podem levar a repercussdes negativas no desempenho de
atividades funcionais ®. E importante ressaltar que a capacidade funcional é um
aspecto muito importante para a qualidade de vida, podendo estar relacionada com a
capacidade de ocupar-se com o trabalho .

Os dominios da qualidade de vida que apresentaram maior comprometimento

geral foram o Fisico e Meio Ambiente. Este esta relacionado com questbes sobre



53

seguranca, ambiente de trabalho e moradia, acesso a servicos de saude e de
transporte, além de questdes relacionados a renda financeira mensal do trabalho. Ja o
dominio fisico se refere a capacidade do individuo em realizar atividades do cotidiano e
do trabalho, bem como a influéncia da dor para a realizacédo dessas atividades.

Estudo realizado com 128 professores de escolas publicas da cidade de Rio
Claro/SP avaliou a qualidade de vida desses profissionais, sendo os dominios Fisico e
do Meio Ambiente também os mais prejudicados ©2.

Outra pesquisa sobre a qualidade de vida foi desenvolvida com 91 docentes da
rede municipal de ensino da cidade de Jequié/BA, sendo também encontrados
resultados que indicavam comprometimento nos dominios limitacdo por aspecto fisico
e capacidade funcional. O referido estudo utilizou outro instrumento para avaliar a QV,
mas os referidos dominios se aproximam do dominio Fisico avaliado na presente
pesquisa .

Especificamente, com relacdo a avaliacdo do dominio fisico, a categoria de
professores que obteve pontuacbes menores estava associada a caracteristicas
ocupacionais, como a caracterizacdo do trabalho com alta exigéncia, de acordo com o
modelo Demanda-Controle, e caracteristicas de saude clinica/comportamental, como o
diagnéstico de mais de 02 patologias, a presenca de sintomas osteomusculares e a
pratica insatisfatéria de atividade fisica.

Especificamente, com relacdo ao comprometimento do dominio fisico entre os
individuos classificados como tendo trabalho de alta exigéncia, caracteristicas como a
alta demanda psicologica - a qual é avaliada por questdes referentes ao tempo utilizado
para realizar as atividades, bem como o volume excessivo de trabalho e a presenca de
demandas conflitantes - pode contribuir para o surgimento de patologias de natureza
fisica, como as musculoesqueléticas, provocadas pela repeticdo de atividades com

poucos intervalos de descanso.
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Outro aspecto proveniente do quadro de demanda psicolégica alta é a fadiga ',
gue também pode ter contribuido para menor pontuagédo obtida no dominio fisico pelos
docentes caracterizados, de acordo como o modelo demanda-controle, com trabalho
de alta exigéncia quando comparados ao grupo de professores com baixa demanda
psicolégica de trabalho. Tal afirmacdo se baseia no fato de que, na avaliacdo dessa
dimensdo da qualidade de vida, a fadiga é uma tematica abordada, repercutindo
também sobre outros aspectos como a presenca de dor e desconforto.

Especificamente, fatores como a dor, fadiga e a incapacidade funcional também
estdo associadas aos disturbios do sistema musculoesquelético, podendo provocar
repercussdes sobre a qualidade de vida dos individuos Y. Isso pode ser observado
principalmente no dominio fisico, onde foram avaliadas questdes referentes a fadiga,
energia, realizacdo de atividades da vida diaria, a capacidade de trabalho e a
mobilidade dos professores.

Apesar de nao ter sido investigadas questbes especificas sobre o uso de
medicacdo entre os participantes na presente pesquisa, uma das questdes que
compdem o construto da QV no dominio fisico € a dependéncia de medicacdo e
tratamento. Esse, possivelmente, € um aspecto comum entre o grupo de individuos que
relataram ter mais de dois diagndsticos médicos de patologias, como também pelos
acometidos pela sintomatologia osteomuscular, tendo apresentado o resultado sobre a
referida questdo o menor escore meédio entres aquelas que foram avaliadas no referido
dominio da qualidade de vida.

A pratica de atividade fisica também é um fator importante para o
condicionamento adequado, que pode contribuir para o ganho de energia, capacidade
de locomocgao e promocdo de um sono satisfatorio, fatores que apresentaram menores

escores medios na avaliacdo desse dominio.
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A aptidao fisica esta relacionada fundamentalmente com as atividades diarias do
individuo e da sociedade como um todo, sendo necessaria a sobrevivéncia saudavel e
para a manutencéo da qualidade de vida satisfatéria "".

Tais resultados chamam a atencdo para as profundas transformacbes do
trabalho docente, marcadas pelo aumento do volume de atividades e precarias
condicdes laborais, que podem levar ao comprometimento direto na qualidade de vida
desses individuos, tendo como consequencia um quadro crescente de depreciacao e
desqualificacdo social e psicoldgica ©.

Todo o trabalho € gerador de fatores desgastantes e potencializadores, que séo
determinantes no processo saude-doenca, vivenciados pelos trabalhadores e que
fazem parte da Qualidade de Vida no Trabalho “Y. O comprometimento do dominio
fisico pode incidir na pratica da docéncia, acarretando um maior numero de faltas ao
trabalho, assim como maior desinteresse na realizacdo e inovacdo da pratica
educacional.

Com relacéo a avaliagdo do dominio psicologico, foi revelado que os professores
com maior carga horaria de atividades, com trabalho caracterizado como de alta
exigéncia, que tinham mais de 02 diagndsticos de doencas e que praticavam atividade
fisica inadequadamente tiveram menores pontuacdes nesse item da qualidade de vida.
Esses fatores podem ter contribuido realmente para uma negativa avaliacdo desse
dominio, a qual indaga sobre capacidade de aceitar a aparéncia fisica, satisfacao
consigo mesmo, aproveitamento da vida e presenca de sentimentos negativos como
ansiedade, mau humor e depresséao.

Geralmente sdo observadas associacfes entre trabalho com alta exigéncia e
maior ocorréncia de agravos & sadde mental ®. O estresse proveniente do trabalho
dos professores € certamente um aspecto que pode ter contribuido para a menor

pontuacdo obtida na avaliacdo desse dominio pelo grupo de docentes caracterizados
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pelo trabalho de alta demanda psicologica, os quais podem apresentar quadro de
ansiedade e depressdo '®, aspectos esses que podem interferir na autoestima, na
memoria e concentracdo, além de contribuirem para o surgimento de sentimentos
negativos, 0s quais constituem questdes avaliadas nessa dimensdo da qualidade de
vida.

Na pratica da atividade docente estdo presentes diversos estressores
psicossociais, sendo alguns inerentes a propria natureza das funcdes, e outros
relacionados ao contexto institucional e social onde elas sédo exercidas. Quando
persiste a existéncia desses estressores, pode surgir a Sindrome de Burnout, que tem
vinculo com situacbes de trabalho, resultante da constante e repetitiva presséo
emocional associada com intenso envolvimento com pessoas por longos periodos de
tempo.

Nos professores, diversas consequéncias surgem da referida sindrome, afetando
o ambiente educacional e interferindo na obtencdo dos objetivos pedagdgicos,
ocasionando também problemas de saude, absenteismo e intencdo de abandono
profissional 9.

As caracteristicas mais estressantes do trabalho docente condizentes com o
quadro de alta demanda psicologica de trabalho sdo: alta carga horaria de trabalho,
intensa concentracdo em uma mesma tarefa por um longo periodo, volume excessivo
de trabalho, ritmo acelerado, interrupcéao das tarefas antes de serem concluidas, tempo
insuficiente para realizacdo das tarefas, falta de interesse dos colegas de trabalho,
exposicao a hostilidades, conflitos com os colegas de trabalho e com as familias dos
estudantes, além da inexisténcia de processo democratico no ambiente escolar ®”.
Alguns professores também relatam que as pressdes vivenciadas no exercicio do

magistério contribuem para o comprometimento da satide mental deles ©®.
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Condizente com todo o quadro citado anteriormente € a alta carga horaria de
trabalho semanal dos professores investigados. Eles realmente ndo tém tempo
suficiente para se dedicar a atividades de carater fisico e de cuidados estéticos com
aparéncia. Além disso, o0 reduzido poder econdmico dessa categoria profissional
também pode ter influenciado na avaliacdo do dominio psicoldgico.

Apesar da investigacdo sobre a saude mental de professores ndo ter se
constituido objetivo do presente estudo, resultados de outras pesquisas apontam dados
preocupantes que podem auxiliar na compreensao do comprometimento apresentado
no dominio psicolégico da QV.

Uma pesquisa realizada com 30 mil professores brasileiros apontou que 26,0%
dos individuos estudados apresentavam exaustdo emocional ®®. Em Salvador/BA, um
estudo epidemiolégico de corte transversal, com 573 docentes de ensino privado,
revelou um marcante processo de desgaste fisico e mental, destacando-se a
prevaléncia de DPM de 20,1% ©®. Em professores da rede particular da cidade de
Vitoria da Conquista/BA, a prevaléncia de distarbios psiquicos menores foi de 41,5%
(57)

Outra questao para a qual também deve ser chamada a atencédo € a existéncia
de um cenario conflitante provocado pelas diferencas entre o trabalho real e o prescrito.
Esse se constitui um grande gerador de estresse e de mal-estar entre os docentes,
podendo levar ao surgimento de um quadro de insatisfacéo, frustracédo, alteracdo no

humor, dentre outras consequéncias de ordem mental @2,

Todo esse quadro é
condizente com a baixa pontuacédo obtida nas questfes sobre sentimentos positivos e
de autoestima, bem como no alto escore apresentado na questdo sobre sentimentos
negativos.

Ja o comprometimento no dominio relacbes sociais entre o0s individuos

investigados estava associado estatisticamente ao tempo do exercicio de atividade
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docente mais reduzido e ao fato de o professor residir em bairro diferente do local de
trabalho. Tais achados sdo coerentes com 0s questionamentos levantados na
avaliacao desse dominio.

A possibilidade de estar inserido no grupo com menor tempo de servico na
docéncia é fator que pode limitar a formacédo de rede de amizades e confianca entre
colegas. Isso pode ser provocado pelo desencanto com a profissdo no inicio da
carreira, devido as diversas dificuldades encontradas para colocar em préatica o
trabalho idealizado, levando o professor a buscar estratégias de protecdo, como o
isolamento do convivio com os colegas ®?. Observa-se que os docentes com muito
tempo de atividade estdo mais entrosados com toda a comunidade escolar, além de
estar mais adaptados a realidade do trabalho.

O fato de morar geralmente em bairros distantes do local de trabalho também
pode dificultar na formacdo de uma rede de apoio social em que o trabalhador possa
estar inserido, além de fazer com que os referidos profissionais percam bastante tempo
para se deslocarem para o(s) local (ais) de trabalho.

Ter a sensacao de pertencer a uma rede de apoio social, de aceitar a propria
aparéncia e atribuicdo de sentido a vida sdo fatores importantes para uma boa
avaliacdo da qualidade de vida 7.

Os professores no inicio da vida profissional sdo mais inseguros e tém muitas
davidas, ficando a maior parte do tempo com os alunos e tendo poucas oportunidades
de participar de espacos de trocas com os colegas de profissdo ©.

Com relacao a baixa pontuacdo do dominio Meio Ambiente, pode-se destacar a
questao da baixa remuneracao docente, fator que rebaixa o status social e que dificulta
0 acesso adequado desses trabalhadores a servicos de saude, opcdes de lazer e
meios de transportes almejados, como a aquisicdo de carro proprio, ficando muitos

desses professores dependentes do precario sistema de transporte urbano de massa.
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Agravando essa problematica, praticamente 65% dos investigados ndo trabalham no
mesmo bairro em que estdo localizadas as escolas, tendo muitos deles que se
deslocarem por grandes distancias.

O fato de professores com maior carga horaria de trabalho, menor tempo de
exercicio da profissdo e com o quadro de sintomas osteomusculares apresentarem
associacdo com baixas pontuacdes no dominio anteriormente discutido pode ter
coeréncia com as questdes avaliativas desse aspecto da qualidade de vida.

Trabalhar por muitas horas semanalmente pode ser um fator responsavel pelas
dificuldades com questdes de meios de transportes, uma vez que, possivelmente, 0s
docentes tém que se deslocar para mais de uma instituicdo de ensino e por mais de um
turno de trabalho.

As dificuldades de sobra de tempo para atividades de lazer e recreacdo podem
também estar comprometidas nos individuos com a presenca de sintomas
osteomusculares, uma vez que a presenca de dor e formigamento pode provocar
limitacdo funcional, o que impediria a realizacdo das referidas praticas. Tais
argumentos podem ajudar no entendimento do baixo escore meédio apresentado na
avaliacdo desses itens do dominio meio ambiente. Tal problematica pode ser agravada
pelo esgotamento fisico e psicoldgico provocado pela alta demanda de atividades da
funcao docente.

No estudo realizado com professoras da rede publica do municipio de Joéo
Pessoa/PB, as docentes investigadas relataram que tinham uma jornada intensa de
trabalho, caracterizada por atividades em trés turnos de trabalho e escolas localizadas
em bairros diferentes, causando muito esforco e cansagco no desenvolvimento da sua
pratica profissional ©®.

O menor tempo de exercicio da atividade de professor geralmente enquadra-o

em nivel funcional com menor renda salarial mensal, o que pode ser responsavel pelo
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baixo poder aquisitivo para satisfazer suas necessidades, além de fazer com que o
mesmo ndo tenha se adaptado a realidade do ambiente fisico escolar. A questdo que
avaliou o aspecto financeiro foi a que apresentou menor escore médio no dominio meio
ambiente.

A ma avaliacdo desse dominio € condizente com o quadro de desvalorizacdo do
profissional docente, o qual tem suas possibilidades reduzidas de investimento pessoal
e social em decorréncia da baixa remuneracdo recebida para atender suas
necessidades ©¥.

Outro aspecto importante a ser considerado na avaliacdo prejudicada do
dominio meio ambiente sdo as condicbes fisicas das escolas, geralmente
caracterizadas pelas presencas de fatores negativos como falta de ventilacdo, ruido
elevado, convivéncia com o po de giz, pouca luminosidade, além de outras questdes. E
importante ser ressaltado que a questdo avaliativa desses aspectos ligados ao
ambiente fisico foi uma das que obteve menor escore médio na avaliacdo do dominio
meio ambiente da qualidade de vida dos professores.

E importante destacar que os dados da presente pesquisa foram coletados no
altimo bimestre do ano letivo de 2007, época de grande sobrecarga de trabalho para os
professores, mas que faz parte da rotina docente.

Também devem ser consideradas as limitacdes dos resultados provenientes de
estudos transversais, 0s quais produzem uma imagem que retrata uma situacao de
saude caracteristica de um momento especifico de tempo, avaliando apenas o0s
trabalhadores “sadios” e excluindo aqueles que estavam afastados das atividades
laborais no momento da coleta, por problemas de satde 89,

Outra importante limitacdo da presente pesquisa foi o seu préprio delineamento,

onde, tratando-se de um estudo transversal, ndo se permite assegurar a confirmacao

das relacdes implicitas de causalidade entre as variaveis investigadas. Porém, a
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fundamentacéo tedrica, baseada na literatura investigada, permitiu que pudessem ser
feitas as inferéncias de que os resultados encontrados possam suportar as evidéncias
dos modelos explicativos do comprometimento dos dominios da qualidade de vida

entre o grupo de professores investigados.
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6 CONCLUSOES

A partir dos resultados obtidos na investigacao realizada com os professores da
rede municipal de Natal/RN, pode-se concluir que algumas caracteristicas ocupacionais
e de salude demonstraram associacao estatistica significativa com o comprometimento
da avaliacdo dos dominios da qualidade de vida. Foi observado também que as
caracteristicas sociodemograficas ndo apresentaram nenhum impacto no referido
resultado.

Especificamente com relacdo ao resultado do comprometimento das variaveis
ocupacionais na avaliacdo dos dominios da QV, o trabalho com alta exigéncia
influenciou negativamente a avaliacdo dos dominios fisico e psicoldgico; a carga
horaria maior que 28 horas semanais, na avaliacdo dos dominios psicolégico e meio
ambiente; tempo de trabalho inferior/igual a 18 anos, nos resultados do dominios
relacbes sociais e meio ambiente; e residéncia em bairros diferentes do local de
trabalho, no dominio relagcfes sociais.

Entre as variaveis de saude clinica/comportamental, a presenca de mais de 02
diagnésticos de doencas e pratica inadequada de atividade fisica comprometeram a
avaliacdo dos dominios fisico e psicolégico. Por dltimo, a presenca de sintomas
osteomusculares indicou um maior prejuizo na avaliagdo dos dominios fisico e meio
ambiente.

Esses achados chamam a atencdo para o real quadro de depreciacdo em que
se encontram os professores da rede municipal de Natal/RN, onde caracteristicas
ligadas as condi¢des do trabalho docente estdo comprometendo a saude e a qualidade

de vida desse grupo de trabalhadores.
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Provavelmente os resultados apontados com a realizacao desta pesquisa, como
0 comprometimento na avaliacdo da qualidade de vida e saude dos docentes da rede
municipal de Natal/RN, ajudam a explicar as dificuldades existentes para a efetivacéo
da proposta das escolas promotoras de salde, uma vez que sao atribuidas aos
professores importantes funcées no trabalho da referida tematica no ambiente escolar,
sendo imprescindivel uma boa saude individual nessa proposta de trabalho coletivo.

Questdes referentes a QV e saude dos professores necessitam de uma maior
atencdo por parte dos profissionais de saude e gestores do campo educacional, os
quais precisam elaborar estratégias e acdes que objetivem a promocdo de saude
desse grupo de trabalhadores, e consequente melhora dos aspectos relacionados as
condicOes de trabalho e qualidade de vida. Esperamos que essa pesquisa possa servir
como referéncia para implementacdo dessas mudancas tdo necessarias para a
transformacao das escolas em ambientes saudaveis.

Ao final do estudo, foi elaborado um folder ilustrativo para os professores da
rede municipal de Natal/RN, onde foram esclarecidas as principais questbes que
nortearam a pesquisa e relatados os principais resultados encontrados na investigacao
realizada. Inicialmente foi apresentado o referido material a Secretaria Municipal de
Educacéo, a qual ficou encarregada pela reproducdo e envio do folder para todas as
escolas.

Também foram elaborados quatro artigos cientificos com os dados coletados
durante a realizacdo do estudo, ja tendo sido publicado um trabalho na Revista
Brasileira de Psiquiatria e outro na Revista Salud Publica (anexo 03). Outros dois
artigos estdo em processo de avaliacdo, aguardando parecer. Foi apresentado também
um trabalho no 10° Férum Internacional de Qualidade de Vida no Trabalho, ocorrido na
cidade de Porto Alegre/RS (junho/2008), intitulado como “Avaliacdo da Qualidade de

Vida dos Professores da Rede Municipal de Natal/RN”.
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8 ANEXOS

Anexo 1 — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE
POS-GRADUACAO EM CIENCIAS DA SAUDE

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Este documento tem com fim a solicitacdo do seu consentimento para participar voluntariamente
do projeto de pesquisa intitulado “Qualidade de vida e concep¢édo de salde: o que pensam e 0 que
fazem os professores de ensino fundamental quando o tema é saude”, o qual tem como objetivo avaliar
a qualidade de vida e investigar as concepcdes sobre salde de professores da rede municipal de
Natal/RN.

Esse projeto justifica-se pela necessidade de desenvolver estratégias que efetivem a proposta
das escolas promotoras de saude.

Ao participar desta pesquisa, vocé devera responder a um questionario e podera ser observado
durante a realizacdo de suas atividades como docente em sala de aula. Todos estes procedimentos a
serem realizados durante a sua participagcdo no projeto ndo oferecerdo desconfortos, riscos ou danos a
sua saude.

Os resultados obtidos no estudo serdo utilizados para fins cientificos, havendo o compromisso
por parte da equipe da pesquisa em manter o sigilo e o anonimato de sua participacéo.

Ressaltamos ainda que vocé podera desistir da pesquisa em qualquer momento, sem nenhuma
penalidade ou prejuizo para vocé, e que ndo havera nenhum tipo de ressarcimento pela sua participacéo
no presente estudo.

Esta pesquisa estd sob a responsabilidade do discente de doutorado Marcos Henrique
Fernandes, aluno do Programa de Poés-Graduacdo em Ciéncias da Saude da UFRN, e tem a
participacéo e orientacéo da Professora Dr®. Vera Maria da Rocha. Quaisquer duvidas sobre questdes
éticas que envolvem a pesquisa, procurar o0 CEP-UFRN pelo telefone 3215-3135 ou pelo end: Praga do
Campus Universitario, Lagoa Nova, Cep. 59072-970.

Desde ja agradecemos a sua atencéo, e caso aceite participar, solicitamos a sua confirmagao
neste documento.

Atenciosamente,
Marcos Henrique Fernandes
Pesquisador Responséavel
Rua Jaguarari — 1358 Barro Vermelho CEP: 59030-500. Natal/RN Fone:
32119460

Eu, , aceito participar da pesquisa: Qualidade de
vida e concepcéo de saude: o que pensam e o que fazem os professores de ensino fundamental quando
o tema é saude.

Natal, de 200

Aceito participar voluntariamente da pesquisa.
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Anexo 2 — Questionario Auto-explicativo

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM CIENCIAS DA SAUDE

A . Dados Gerais

Nome da escola em que possui a maior carga horaria na rede municipal:

Idade: anos

Sexo 1() Masculino 2() Feminino

Situacao Conjugal 1() Unido estavel 2( ) Sem unido estavel

Nivel de Escolaridade: 1( ) Médio 2( ) Superior em curso 3( ) Superior completo 4( ) Pés-Graduacao
Héa quanto tempo trabalha como professor? anos

Quantidades de turnos de trabalho por dia: 1() 1 turno 2() 2 turnos 3() 3 turnos

Qual a(s) série(s) que leciona:

Quantas turmas, em média, vocé ensina atualmente nessa escola: turmas.
Qual a média do nimero de alunos por turma nessa escola? alunos.
Qual a sua carga horéria total de trabalho por semana? horas/semana.

Trabalha em mais de uma escola da rede municipal? 1() Nao 2() Sim
Além da atividade docente, vocé possui outra atividade remunerada? 1() N&do 2() Sim

Qual atividade? 0 () Nao se aplica

A escola em que vocé trabalha fica préxima ou no mesmo bairro de sua residéncia? 1( ) Nao 2() Sing

Rendimento salarial mensal: R$

[ B. Vocé tem diagnostico médico de alguma das doencas abaixo? (Marque um X)

1 () Diabetes 2 () Hipertenséo arterial 3 () Rinite/ Sinusite
4 () Asma 5 () Perda Auditiva

6 () Doenga cardiaca 7 () Varizes dos membros inferiores 8 () Depresséao

9 () Faringite crbnica  10() Infec¢@o urinaria 11 () Anemia

12() Ulcera 13() Gastrite

14() Patologias das cordas vocais (nédulos, calos, cisto, fendas)
15() Outros - Especificar:

C. Nos ultimos 12 meses, vocé faltou ao trabalho por problemas de saude? 1( ) Ndo 2( ) Sim
Se sim, em média, quantos dias de trabalho vocé faltou no ultimo ano por problema de saude?
dias

D. No ultimo ano, vocé teve licenga médica ou foi afastado do trabalho? 1( ) N&o 2( ) Sim
Qual o motivo 1( ) N&o se aplicg




75

E - PERFIL DO ESTILO DE VIDA INDIVIDUAL

As perguntas seguintes correspondem ao estilo de vida que € o conjunto de a¢des habituais que refletem
as atitudes, valores e oportunidades das pessoas. Estas ac¢des tém grande influéncia na saude geral e
gualidade de vida de todos os individuos. Para cada item ou afirmagdo vocé tera as seguintes
possibilidades de resposta ou manifestacéo:

[0] n&o faz parte do meu estilo de vida de jeito nenhum;

[1] as vezes corresponde ao meu comportamento;

[2] quase sempre é verdadeiro no meu comportamento;

[3] sempre é verdadeira esta afirmacao no meu dia — a - dia; faz parte do meu estilo de vida.
Manifeste-se, entdo, quanto as afirmacdes que irei mencionar a seguir:

As afirmacdes a seguir séo referentes aos seus habitos alimentares.

a) Sua alimentacao diaria inclui ao menos 5 porcées de frutas e verduras.

,_,,_,
e [

b) Vocé evita ingerir alimentos gordurosos (carnes gordas, frituras) e doces.

¢) Vocé faz 4 a 5 refei¢des variadas ao dia, incluindo café da manha completo. [1]

As afirmacdes a seguir séo referentes aos seus habitos de atividades fisicas (movimentos realizados).

d) Vocé realiza ao menos 30 minutos/meia hora de atividades fisicas moderadas (aquelas | [ ]
gue precisam de algum esforco fisico e que fazem respirar UM POUCO mais forte que o
normal) ou intensas (aquelas que precisam de um grande esforgo fisico e que fazem
respirar um grande esforco fisico e que fazem respirar MUITO mais forte que o normal), de
forma continua (sem interromper a atividade) ou acumulada (realizando a atividade em 2 ou
mais etapas do dia), 5 ou mais dias na semana.

€) Ao menos duas vezes por semana voceé realiza exercicios que envolvam forga e [1]
alongamento muscular.

f) No seu dia—a-dia, vocé caminha ou pedala como meio de transporte e, preferencialmente, | [ ]
usa as escadas ao invés do elevador.

As afirmacdes a seguir séo referentes ao seu comportamento preventivo, ou seja, 0 que vocé faz para se
prevenir de situacdes de risco para vocé e sua salde.

g) Vocé consegue comparecer a todas as suas consultas médicas, fazer todos os seus [1]
exames de rotina e seguir as recomendacfes do seu médico corretamente.

h) Vocé consegue usar preservativos (ou seu parceiro/a) durante as relacdes sexuais. [1]
i) Vocé evita bebidas alcodlicas, cigarro e outras drogas. []

As afirmacdes a seguir referem-se aos seus relacionamentos pessoais, com seus familiares, amigos,
colegas de trabalho, etc.

j) Vocé procura cultivar amigos e esta satisfeito/a com seus relacionamentos.

——
[y T

k) Seu lazer inclui encontros com amigos, atividades esportivas em grupo, participagdo em
associacdes ou entidades sociais.

I) Vocé procura ser ativo/a em sua comunidade, sentindo-se Util no seu ambiente social.

[]

As afirmacdes a seguir referem-se ao modo como vocé controla seu estresse.

m) Vocé reserva tempo (ao menos 5 minutos) todos os dias para relaxar. []

n) Vocé mantém uma discussao sem alterar-se, mesmo quando contrariado/a. [1]

0) Vocé equilibra o tempo dedicado ao trabalho com o tempo dedicado ao lazer. [1]
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F. Abaixo estdo descritas algumas caracteristicas de trabalho. Considerando as caracteristicas do seu
trabalho como professor nessa escola, indique o seu grau de concordancia ou de discordancia com essas
afirmativas, marcando apenas um X em cada opcdo correspondente (Discordo, Discordo Fortemente,
Concordo ou Concordo Fortemente).

Caracteristica do Trabalho Discordo | Discordo Concordo | Concordo
Fortemente Fortemente

Meu trabalho requer que eu aprenda coisas novas.

Meu trabalho envolve muita repetitividade.

Meu trabalho requer que eu seja criativo.

Meu trabalho permite que eu tome muitas decisfes
por minha prépria conta.

Meu trabalho exige um alto nivel de habilidade.

Em meu trabalho, eu tenho pouca liberdade para
decidir como eu devo fazé-lo.

Em meu trabalho, eu posso fazer muitas coisas
diferentes.

O que tenho a dizer sobre o que acontece no meu
trabalho é considerado.

No meu trabalho, eu tenho oportunidade de
desenvolver minhas habilidades especiais.

Meu trabalho requer que eu trabalhe muito
rapidamente.

Meu trabalho requer que eu trabalhe muito duro.

Eu estou livre de demandas conflitantes feitas por
outros.

Eu nao sou solicitado a realizar um volume
excessivo de trabalho.

O tempo para realizacdo das minhas tarefas é
suficiente para conclui-las.

Meu trabalho exige muito esforco fisico.




G — AVALIACAO DA QUALIDADE DE VIDA
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Este questionario é sobre como vocé se sente a respeito de sua qualidade de vida, sadde e outras areas de
sua vida. Por favor responda a todas as questdes. Se vocé ndo tem certeza sobre que resposta dar em uma
questéo, por favor, escolha entre as alternativas a que Ihe parece mais apropriada. Esta, muitas vezes, podera

ser sua primeira escolha.

Por favor, tenha em mente seus valores, aspiragdes, prazeres e preocupagdes. Nés estamos perguntando o
gue vocé acha de sua vida, tomando como referéncia as duas Ultimas semanas. Por exemplo, pensando nas

Ultimas duas semanas, uma questao poderia ser:

Muito
nada
pouco
Vocé recebe dos outros o 1 >

apoio de que necessita?

Vocé deve circular

outros o} apoio de que

0 numero que melhor
necessita

médio

nestas

muito

@

corresponde ao quanto Vvocé
duas

dltimas

Portanto, vocé deve circular o nimero 4 se vocé recebeu "muito” apoio como abaixo.

Vocé deve circular o numero 1 se vocé ndo recebeu "nada" de apoio.

completamente

recebe dos

semanas.

Por favor, leia cada questao, veja o que vocé acha e circule no nimero e Ilhe parece a melhor resposta.

muito ruim | Ruim nem ruim nem boa muito
boa boa
1_.Como vocé avaliaria sua qualidade de 1 > 3 4 5
vida?
muito s nem satisfeito . Muito

. e Insatisfeito . . satisfeito L

insatisfeito nem insatisfeito satisfeito
2.Quaq satisfeito(a) vocé estd com a 1 > 3 4 5
sua saude?

As questdes seguintes sdo sobre o quanto vocé tem sentido algumas coisas nas Ultimas duas semanas.

muito mais ou
nada bastante | extremamente

pouco menos
3.Em que medida vocé acha que sua dor 1 2 3 4 5
(fisica) impede vocé de fazer o que vocé
precisa?
4.0 quanto vocé precisa de algum tratamento 1 2 3 4 5
médico para levar sua vida diaria?
5.0 quanto vocé aproveita a vida? 1 2 3 4 5
6.Em que medida vocé acha que a sua vida 1 2 3 4 5
tem sentido?
7.0 guanto vocé consegue se concentrar? 1 2 3 4 5
8.Quéo seguro(a) vocé se sente em sua vida 1 2 3 4 5
diaria?
9.Quéo saudavel é o seu ambiente fisico 1 2 3 4 5
(clima, barulho, poluicdo, atrativos)?

As questfes seguintes perguntam sobre quao completamente vocé tem sentido ou é capaz de fazer

certas coisas nestas Ultimas duas semanas.
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Nada muito médio muito completamente
pouco

10.Vocé tem energia suficiente para seu dia- 1 2 3 4 5
a- dia
11.Vocé é capaz de aceitar sua aparéncia 1 2 3 4 5
fisica?
12.Vocé tem dinheiro suficiente para 1 2 3 4 5
satisfazer suas necessidades?
13.Quado disponiveis para vocé estdo as 1 2 3 4 5
informacdes que precisa no seu dia-a-dia?
14.Em que medida vocé tem oportunidades 1 2 3 4 5
de atividade de lazer?

As questdes seguintes perguntam sobre quao bem ou satisfeito vocé se sentiu a respeito de varios
aspectos de sua vida nas ultimas duas semanas.

muito . nem ruim .
. ruim bom muito bom

ruim nem bom
15.Quéo bem vocé é capaz de se 1 2 3 4 5
locomover?

. nem
_ muito Insatisfeit satisfeito o Muito
insatisfeit satisfeito o
o 0 ~ nem satisfeito
insatisfeito

16.Quéo satisfeito(a) vocé esta com o 1 2 3 4 5
Seu sono?
17.Quéo satisfeito(a) vocé esta com sua 1 2 3 4 5
capacidade de desempenhar as
atividades do seu dia-a-dia?
18.Quao satisfeito(a) vocé esta com sua 1 2 3 4 5
capacidade para o trabalho
19.Quao satisfeito(a) vocé esta consigo 1 2 3 4 5
mesmo?
20.Quéo satisfeito(a) vocé esta com 1 2 3 4 5
suas relacdes pessoais (amigos,
parentes, conhecidos, colegas)?
21.Quao satisfeito(a) vocé esta com sua 1 2 3 4 5
vida sexual?
22.Quao satisfeito(a) vocé esta com 1 2 3 4 5
0 apoio que vocé recebe de seus
amigos?
23.Quao satisfeito(a) vocé esta com 1 2 3 4 5
as condic¢des do local onde mora?
24.Quao satisfeito(a) vocé esta com o 1 2 3 4 5
Seu acesso aos servicos de saude?
25.Quado satisfeito(a) vocé esta com 1 2 3 4 5
0 seu meio de transporte?

As questdes seguintes referem-se a com que frequéncia vocé sentiu ou experimentou certas coisas nas

Gltimas duas semanas.

nunca

Algumas
vezes

frequentem
ente

muito

ente

freqiientem

sempre

26. Com que frequéncia vocé tem sentimentos n
como mau humor, desespero, ansiedade, depreg
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H . Por favor, responda as questdes colocando um “x” no quadrado apropriado _ um “Xx” para cada pergunta. Por favor,
responda a todas as perguntas mesmo que vocé nunca tenha tido problemas em qualquer parte do seu corpo. Esta figura mostra
como o corpo foi dividido. Vocé deve decidir por si mesmo qual parte esta ou foi afetada, se houver alguma.

Nos Ultimos 12 meses, | Nos ultimos 12 meses Nos Ultimos 12 Nos altimos 7 dias,
vocé teve problemas | vocé foi impedido de meses, vocé voceé teve algum
(como dor, realizar atividades consultou algum problema em:
formigamento/dorméncia | normais (por exemplo, profissional da area
) em: trabalho, atividades de satde (médico,

domésticas e de lazer) fisioterapeuta) por

por causa desse causa desse

problema em: problema em:
PESCOCO ()N&o ()Sim ()N&o ()Sim ()N&o ()Sim |[()N& ()Sim
OMBROS ()Ndo () Sim ()Ndo ()Sim ()Ndo ()Sim |[()N&do ()Sim
PARTE SUPERIOR DAS ()N&o ()Sim ()N&o ()Sim ()N&o ()Sim |[()N& ()Sim
COSTAS

()Nédao ()Sim

COTOVELOS ()Né&o ()Sim ()N&o ()Sim |[()N& ()Sim
PUNHOS/MAOS ()Né&o ()Sim ()Né&o ()Sim ()N&o ()Sim |[()N& ()Sim
PARTE INFERIOR DAS ()Né&o ()Sim ()Né&o ()Sim ()N&o ()Sim |[()N& ()Sim
COSTAS
QUADRIL/COXAS ()Ndo () Sim ()Nédao ()Sim ()Nédo ()Sim |[()N& ()Sim
JOELHOS ()N&o () Sim ()N&o () Sim ()N&o ()Sim |[()N& ()Sim
TORNOZELOS/PES ()Ndo () Sim ()Ndo ()Sim ()Ndo ()Sim |[()N&do ()Sim
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[ oriGinaL ARTICLE |

Impact of the psychosocial aspects of work on the
quality of life of teachers
Impacto dos aspectos psicossociais do trabalho na
qualidade de vida dos professores

mmom&mmuw—a

Abstract

Objective: To investigate the impact of psychosocial aspects on the quality of life of teachers from municipal schools in Natal, Brazil.
Method: descriptive study with a cross-sectional design and a sample of 242 elementary school teachers. We used the WHOQOL-bref
to assess the quality of life as well as questions about the level of control and the psychological demand of work from the Job Content
Questionnaire. Results: the overall evaluation of quality of life showed that the physical and environmental domains had the lowest mean
scores, According to the psychosocial aspects, most of the subjects (67 individuals = 32.1%) were characterized as having active work
(high demand and control), followed by 54 teachers (25.8%) with demanding work (high demand and little control). These two groups
have shown to be more affected in the assessment of physical (p < 0.001), psychological (p < 0.001), and environment (p < 0.001)
domains of quality of life. Conclusions: Teachers who had tasks characterized as active and demanding were more affected in the quality
of life domain. This finding suggests the need for greater investment in health-promotion policies among teachers.

Descriptors: Quality of life; Faculty: Brazil; Working conditions: Psychosocial impact

Resumo

Objetivo: Investigar o impacto dos aspectos psicossociais sobre a qualidade de vida dos professores da rede municipal de Natal-RN.
Método: Pesquisa descritiva com corte transversal, tendo como amostra 242 docentes da rede bésica. Foi utilizado 0 Whogol-breve
para avaliagao da qualidade de vida e questdes sobre o grau de controle e demanda psicolégica referentes ao trabalho do Job Content
Questionnaire. Resultados: Na avaliagdo geral da qualidade de vida os dominios fisico e meio ambiente foram os que apresentaram
menores escores médios. De acordo com 0s aspectos psicossociais, a maioria dos investigados foi caracterizada pelo trabalho ativo (alta
demanda e controle), com 67 individuos (32, 1%), seguidos pelo trabalho com alta exigéncia (alta demanda e baixo controle), com 54
docentes (25,8%). Esses dois grupos foram os que apresentaram maior comprometimento na avaliagao dos dominios fisico (p < 0,001),
psicolégico (p < 0,001) e meio ambiente (p < 0,001) da qualidade de vida. Conclusées: Os professores com trabalho caracterizado
com ativo e de alta exigéncia apresentam um maior comprometimento nos dominios da qualidade de vida, sendo necessario maior
investimento em politicas de promogdo da salide desses trabalhadores.

Descritores: Qualidade de vida; Docentes; Brasil; Condigdes de trabalho; Impacto psicossocial

¥ ummawuhm(m.mmym
* Unmmmmmmmww(umsnmm(ﬁ).m
. mmmmammuumw.ummmmdommmm:umu).ﬂaul(m).m

Study jucted in the Postgrad te Program in Health at the Ui idad mummummmxm(m,m
Correspondence
Marcos Henrique Fernandes
Caixa Postal 08

Submitted: July 15, 2008 45200-9700 Jequié, BA, Brazil

Accepted: November B, 2008 E-mail: h des@bol.com.br

Rev Bras Psiquiatr. 2009;31(1):15-20

80



16 Fernandes MH & Rocha VM

Introduction

The labor force has undergone a restructuring process due to the
new socio economic model arising from globalization, which has
brought about structural changes based on capitalist practices'.

This new worldwide demand has led to negative consequences,
such as precarious working conditions, intensified professional
activities, and increased exposure 0 health risk factors, which, in
turn, has resulted in social exclusion and a progressive decline in
health conditions?.

Teachers have been increasingly presented with significant
occupational health problems®. They have been assigned an
increasing number of activities, which exceed those traditionally
allocated to this profession. These activities are held mainly
responsible for the success of failure of educational results®.

The teaching profession is characterized by overcrowded
classrooms, the presence of unhealthy factors and the structural
inadequacy of the institutions. When added to the increased work
load, these deficiencies may cause discomfort and dysfunction.
They stem from the lack of rest breaks, a situation that contributes
to high absenteeism and job abandonment®.

The work environment and psychosocial factors have been
considered largely responsible for the health problems observed
in teachers'.

Psychosocial aspects refer to the interaction between work
environment, content and conditions and worker capacity, needs,
culture, extra-work personal elements, which may, according to
perception and experience, influence health, satisfaction, and
work performance®.

Therefore, the assessment of these aspects may be fundamental
for the prevention of occupational diseases and in promoting the
workers' health. The model developed by Karasek’, denominated
Demand-Control, analyzes factors related to the psychosocial
characteristics of work, considering occupational stress as a result
of the differences between working conditions and the response
capacity of workers involved in task performance and the level of
control available to meet their demands.

The aforementioned model focuses on two psychosocial
dimensions of work: control over work and the psychological
demand of the professional activities developed. Control corresponds
to the use and development of skills, such as the need to leamn
new practices, repetition fevel, creativity, diversified tasks and the
development of special individual skills. Psychological demands
include requirements imposed on workers in the course of their
activities. These include variables that measure pace, volume, time
to perform tasks, and the existence of conflicting requests®.

The combination of experiences in the higher and lower levels
of these two dimensions results in different work characteristics
represented by four categories as follows: low work demand (low
psychological demand, high control over the work itself), active
work (high demand and high control), passive work (low demand
and low controt) and high demand (high demand and low control).
Some of these situations can be considered as potential risk factors
for the onset of psychological and/or physical pathology among the
working class®.

However, there are few studies on the psychosocial aspects of
work, with respect to elementary school teachers. One of these was
the study conducted with school teachers in Vitoria da Conquista,
a city in the State of Bahia, Brazil, in which a larger number of
individuals who developed work aclivities characterized as active
and undemanding, in addition to 2 high prevalence of psychic
disturbances associated with work demands were observed®.

Rev Bras Psiquiatr. 2009 31(1):15-20

The different forms of work, reflected in their organizational
aspects, may cause various health consequences and compromise
the quality of life of teachers®. According fo the World Health
Organization'?, quality of life (QOL) is the perception of individuals
of their position in life, in the context of culture and the system
of values in which they live in as well as their goals, expectations,
standards, and concerns.

A number of important characteristics about the quality of life
construct are built into the WHOQOL group concept, such as
subjectivity, multidimensionality, and the presence of positive and
negative dimensions'’.

In a cross-sectional study carried out with 1319 workers, aged
between 18 and 64 years, negative associations were reported
between the psychosocial aspects of work and guality of life. The
results showed a significant statistical association between the high
work demand variable (high demand and low control) and low
scores in the following quality of life domains: functional capability,
physical limitations, vitality, social aspects and mental health*.

In this context, according to the Demand-Control model, we
consider the hypothesis that the teaching profession, which is
characterized as active and very demanding, compromises the
quality of life of elementary school teachers. It is believed that the
results of this investigation can help direct public policies aimed at
promoting the health of this group of workers.

The aim of the present study was to investigate the quality of
life of public school teachers in Natal, Brazil, and to describe
the psychosocial characteristics of control and the psychological
demands of work in addition to investigate the existence of a
difference between the means of quality of life domains and the
categories of the demand-control model.

Method

This is a descriptive cross-sectional study with a population of
2,651 public elementary teachers in Natal, Brazil, in 2007 (data
provided by the Municipal Health Secretariat). The sample (242
teachers) was calculated from this population, using a mean
reference value for the quality of life domain of 56.113, in addition
to a confidence level of 95% and a margin of error of 3%.

First, we determined the number of individuals to be selected from
each of the four city districts, using the proportionality between the
total number of teachers as the sample number. The teachers were
randomly selected after those occupying administrative positions
were excluded.

Once they were informed about the aims of the study, the teachers
were given a 3-part self-report questionnaire.

The first block of questions were related to demographics and
socioeconomic data (sex, age, marital status, income and schooling
level) and occupational data (number of years in the teaching
profession, weekly work load, number of students in the classroom
and whether or not the school was located in the same district of
the teacher’s residence).

The second part corresponded to the assessment of quality of
|ife using the Quality of Life-Bref (WHOQOL-bref) instrument of the
World Health Organization, validated for the Brazilian population,
and which showed satisfactory internal consistency (Cronbach’s
coefficient ranging between 0.69 and 0.91).

The WHOQOL-bref consists of 26 questions pertaining to four
domains that express the quality of life of the subjects investigated:
physical, psychological, environment and social relations. Each
question was assigned a score pbetween one and five, and the results
of each domain were then transformed info a scale graduated from
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0 to 100, zero corresponding to the worst quality of life status and
one hundred to the best status, enabling the individual analysis of
each dimension.

The third part contained questions from the Job Content
Questionnaire (JCQ)'® about the degree of control and the
psychological demand of work. The questionnaire was translated
and validated in Brazil, resulting in a Cronbach coefficient between
0.45 and 0.85'.

From the Demand-Control model proposed by Karasek, the
teachers' responses were assigned to four categories: non-
demanding work (little psychological dema nd, high control over the
work itself), active work (high demand and control) passive work
(little demand and control) and demanding work (high demand
and little control).

The control and demand variables were summed, considering
the aspects foreseen in the operationalization process of the model.
The median was adopted as a reference fo classify control (little/
high) and psychological demand (littie/high).

This paper is part of the research project entitled “Quality of
life and conception of health: what elementary school teachers
think and do when the topic is health”. The study was approved
by the Research Ethics Committee of the Universidade Federal do
Rio Grande do Norte (protocol no. 010/06), following the norms
established by the Resolution 196/96, including the signing of a
consent form.

Data analysis was performed using SPSS (Statistical Package
for the Social Sciences, version 15.0) software. Data distribution,
using the Kolmogorov-Smirnov test, showed non-normal
distribution. Descriptive statistics, determining means (x) and
standard deviation (SD) were used for the quantitative variables,
and simple and relative frequencies for the categorical variables.
The Kruskal-Wallis test obtained different quality of life domain
results between the demand-control models, at a significance
level of 5%.

Results

Of the teachers studied, 197 (81.7%) were women and 44
(18.3%) were men, with mean age of 43.24 years (SD = 9.23;
95% C| = 41.96-44.52). With respect to marital status, 150 (62%)
of the teachers were married and 64 (26.4%) were single.

Table 1 - Distribution of the results of the quality of life
domains of teachers from the public school system in
Natal, Brazil

Quality of life n Mean sSD Cl {95%)
domains
Physical 242 62,68 16.50 60.59-64.77
Psychological 242 67.77 14.43 65,94-69.60
Sccial relations 242 68.70 17.44 66.48-70.91
Environment 242 54,02 1477 52 15-55.89

Source: Data coflected by the authors.

In regard to schooling, 127 (53.4%) were university graduates
and 101 (42.4%) were postgraduates. Mean monthly income was
R$1,449.75 (=US$652.00 at exchange rate of lusd = R$2,3)
(SD = 642.60; 95% Cl = 1,359.82-1,539.59), corresponding
to about four times the minimum monthly wage at the time of data
collection.

Mean number of years of teaching experience was 18.01(SD =
8.69; 95% Cl = 16.79-19.23). Weekly work load showed a mean
of 31.91 hours (SD = 14.82;95% Cl = 29.84-33.98), and the
mean number of students per classroom was 32.07 (SD = 6.72;
95% Cl = 31.13 — 33.01). A total of 64.9% of the teachers did
not live in the same district they worked at.

The quality of life domains that showed the lowest mean scores
were environment, with a mean of 54.02 and physical with 62.68
(Table 1).

According to the demand-control model, 67 teachers (32.1%)
were characterized as having active work, followed by 54 (25.8%)
with demanding work, 45 (21.5%) with non-demanding work and
43 (20.6%) with passive work.

The physical, psychological, and environment domains were
more affected in teachers whose work was characterized as active
and demanding when compared to the groups whose work was
characterized as passive and non-demanding, with a statistically
significant difference (Table 2).

Discussion

Several studies conducted with elementary school teachers
showed similar socioeconomic and occupational findings to those
of the present study, demonstrating homogeneity in the working
characteristics of Brazilian educators'®!7#.

Table 2 - Distribution of the means of the quality of life domains and the demand-control model categories

Work characteristics n Mean number of rank P

Physical domain Demanding” 54 8048 0.000
Active work” 87 9828
Passive work” 43 118.53
Undemanding” 45 13149

Psychological domain Demanding” 57 8950 0,001
Active work” 87 9542
Passive work” 43 108.90
Undemandng’ 45 134.14

Social relations domain Demanding” 54 91.75 0.096
Active work” 87 101.23
Passive work® 43 111.91
Undemanding” 45 119.81

Environment domain Demanding’ 54 8534 0.001
Active work” i1 o7.54
Passive work” 43 112.47
Undemanding’ 45 13256

Same letters mean work ch
life domains.
Source: Data collected by the authors.

istics equal with resp “raquaﬁl‘yo!ﬁ'emm.—mmaﬂmmmdﬂﬂemwkdwadedﬂwﬂhmmmaumyd
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In the specific assessment of the quality of life of the teachers
investigated, the physical and environment domains were the most
affected. Similar results were reported in studies with public school
teachers in the cities of Rio Claro-SP™* and Jequié-BA®!,

With respect to the psychosocial aspects of the teaching
profession, represented in the categories of the demand-control
model, most of the municipal teachers of Natal, Brazil, were
categorized as having demanding (high-demand and little control)
and active (high demand and control) work. In a study carried out
with 1,024 private school teachers in Vitoria da Conquista, BA, the
active work category was also guite important (32.5%F.

It is hypothesized that highly-demanding work, that is, when
highly-demanding situations are combined with little control, is
responsible for the high risk of physical and psychological disorders®,
which may be detrimental to the quality of life of workers.

Another factor that must be considered is that the higher number
of women in the teaching profession could have a negative effect on
these workers, owing to the extended workday that includes both
professional and domestic activities?2. This situation usually provokes
an emotional division between the working demands and the family
needs, causing increased feelings of guilt in these professionals and
leading to a higher predisposition to the onset of diseases, which
contributes to greater psychological demand at work?®.

Specifically in regard to the affected physical domain in individuals
characterized as having psychologically demanding work, the
assessment of this psychosocial aspect included questions about the
time required to perform activities, excessive amount of work and
the presence of conflicting demands. These factors may contribute
to the emergence of physical pathologies, such as muscular-skeletal
pathologies that lead to chronic pain and the need for medication.
These disorders could indirectly influence the performance of the
daily life activities, the capacity to work and mobility.

Another aspect resulting from high psychological demand is fatigue®,
which may have also contributed to the lower physical domain
score obtained by teachers characterized as working in highly
demanding and active jobs when compared fo those whose work is not
psychologically demanding. This hypothesis is based on the fact that,
in the assessment of this quality of life dimension, fatigue also influences
other aspects such as the presence of pain and discomfort.

All work generates factors that are determinants in the health-
sickness process experienced by workers and which affect quality
of life at work?:, The affected physical domain, besides acting
negatively on teaching and leading to higher absentegism, may
induce greater indifference in the accomplishment and innovation
of educational practices.

The demand-control model may have a direct effect on the
health-related quality of life, given that the psychosocial aspects
of work influence individual perception of functional capability
and well-being', important features that are also assessed in the
physical domain of QOL.

A study accomplished out with 250 elementary teachers in Vitoria
da Conquista (Bahia) showed that various aspects linked to the
high psychological demand of work, such as the frenetic pace of
activities and the long periods of intense concentration on a single
task, contribute to the diminished vitality of teachers?. This is a
determinant factor for work capacity, the performance of activities of
daily life, and mobility, all of which are important facets for achieving
good physical domain results.

In regard to the affected psychological domain, positive
associations are generally observed between highly-demanding
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work and the greater occurrence of mental health disorders®. The
work-related stress suffered by teachers may have contributed to
the lower score obtained in this domain by the group of teachers
characterized by psychologically-demanding work who may present
with anxiety and depression®. These aspects could interfere in seif-
esteem, memory and concentration, in addition to contributing to
the emergence of negative feelings, which are questions assessed
in this quality of life dimension.

Several psychosocial stressors are present in teaching activities,
some of which are inherent to the functions proper, and others
related to the institutional and social context in which they are
practiced. When these stressors persist, the burnout syndrome
may result. This condition is linked to work situations resulting
from constant and repetitive emotional pressure associated with
intense interaction with individuals for long periods of time. Several
consequences of this syndrome affect the educational environment
and interfere with pedagogic objectives, leading to health probiems,
absenteeism and abandonment of the profession®.

The most stressful characteristics of a teacher’s work, consistent
with psychologically-demanding aspects, are repetitive work, intense
concentration on a same task for an extended period, excessive
work load, hectic work pace, unfinished tasks, insufficient time
to complete tasks, lack of inferest on the part of work colleagues,
exposure to hostility, conflicts with work colleagues and with
students' families, in addition to the absence of a democratic process
in the school environment®,

Although the investigation of the teachers’ mental health
was not the aim of this study, the results of other studies point
to worrisome data that may help understanding this affected
psychological domain of QOL. A study conducted with 30,000
Brazilian teachers showed that 26.0% of the individuals studied
suffered from emotional exhaustion®. In Salvador-BA, a cross-
sectional epidemiological study with 573 private teachers revealed
a marked process of physical and mental fatigue, with a prevalence
of less severe psychic disorders in 20.1%'". In private teachers
in Vitéria de Conquista, BA, the prevalence of these disorders
was 41.5%%.

Those with demanding and active work were also more affected in
the environment domain, highlighted by the problem of low salaries.
This lower social status hinders the access of these workers to health
services, to leisure options and to asset acquisition, including owning
a car. Many of these teachers depend on the precarious urban mass
transit system, a problem aggravated by the fact that 65% of those
studied did not live in the same district of their school and of these,
a considerable number had to travel long distances.

Working for many hours on a weekly basis may be one of the
factors responsible for difficulties related to transportation, since
many teachers work at more than one institution and have more
than one work schedule, and for the lack of leisure and recreational
activities. These problems may be aggravated by physical and
psychological exhaustion provoked by the large number of activities
imposed on teachers.

Another important aspect to be considered in the poor results
obtained for the environment domain in the group of teachers with
psychologically demanding work is school infrastructure, generally
characterized by lack of ventilation, elevated noise levels, chalk dust,
and low illumination. This situation, which contributes to a negative
result in the psychosocial aspects of the teaching profession, is
also investigated in the assessment of the environment domain of
quality of life.
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It is important to underscore that the data of the present study
were collected in the last twa months of the 2007 school year, a
period of time of work overload for teachers, although being part
of the teaching routine.

The limitations of the results of cross-sectional studies that use
self-report questionnaires, depict 2 health situation characteristic of
a specific moment in time, assess only healthy workers and exclude
those who, for health reasons, were not working at the moment of
data collection, must also be considered.

Conclusions

The municipal public teachers in Natal, Brazil, had a lower mean
score in the averall assessment of quality of life in the physical and
environment domains.

Most of the teachers investigated were classified according
to the Demand-Control model as having demanding and active

Disclosures

work and affected physical, psychological and environment
domains.

Questions related to the psychosocial aspects of work and
the quality of life of teachers in the elementary school system
should receive more attention from health professionals
as well as from educational and health administrators, who
must develop strategies and actions aimed at promoting these
workers' health.
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RESUMO

Objetivo Determinar a prevaléncia de sintomas osteomusculares nos professores da
rede municipal de Natal/RN, verificando a existéncia de associagéo entre as variaveis
socioecondmicas, ocupacionais e de salde com a presenga dessa sintomatologia.
Materiais e Métodos Trata-se de uma pesquisa descritiva com corte transversal, que
teve como amostra 242 docentes da rede basica. Para a avaliagdo dos sintomas
osteomusculares foi utilizado o questiondrio Nordico. A andlise estatistica utilizou ini-
clalmente procedimentos descritivos e o teste de Qui-Quadrado, e numa segunda
ctapa a andlise de regresso logistica multivariada, com nivel de significancia de 5 %.
Resultados A prevaléncia da referida sintomatologia, considerando os tltimos 12 me-
ses, foi de 93 % entre os investigados. Foi encontrada assaciacdo estatisticamente
significativa entre o sexo feminino (p=0,021) e prética inadequada de atividade fisica
(p=0,037) com a presenca de sintomas osteomusculares.

Conclusdo A sintomatologia em questio pode estar pode estar comprometendo a
qualidade de vida e o estado de salide dos professores.

Palavras-Chave: Docentes, salide do trabalhador, transtornos traumaticos cumulatives
(fonte: DeCS, BIREME).

ABSTRACT

Objective Determining the prevalence of osteomuscular symptoms in public school
teachers in Natal, Brazil, and verifying the existence of an association between
socioeconomic, occupational and health variables and the presence of these
symptoms.

Materials and Methods This was a descriptive cross-sectional study of a sample of
242 public elementary school teachers. The Nordic questionnaire was used for
assessing osteomuscular symptoms. Statistical analysis initially involved descriptive
procedures and the chi-square test; 5 % significance level multivariate logistical
regression analysis was used during a second stage.
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Results Symptom prevalence amongst the subjects investigated during the last 12
months was 93 %. A statistically significant association was found between being
female (p=0.021) and engaging in inadequate physical activity (p=0.037) and the
presence of osteomuscular symptoms.
Conclusion The symptoms revealed in this group may be compromising this group of
workers' quality of life and health status.

Key Words: Teacher, workers' health, cumulative trauma disorder (source: MeSH,

NLM).

RESUMEN
Factores asociados a la prevalencia de sintomas osteomusculares en profesores

Obijetivo Determinar la alta frecuencia de sintomas osteomusculares en los profeso-
res de la red municipal de Natal/RN, y verificar la existencia de una asociacion entre
las variables socioeconémicas, ocupacionales y de salud con la presencia de esa
sintomatologia.

Materiales y Métodos Se trata de una investigacion descriptiva con corte transversal,
que tuvo como muestra 242 docentes de |a red basica. Para la evaluacion de los
sintomas osteomusculares se utilizé el cuestionario Nérdico. El analisis utilizoé proce-
dimientos descriptivos y el test de Qui-Cuadrado inicialmente, y en una segunda
etapa el andlisis de regresion logistica multivariada, con nivel significativo del 5 %.
Resultados La persistencia de la referida sintomatologia, si consideramos los (ilti-
mos 12 meses, fue del 93 % entre los investigados. Se encontré una asociacion
estadisticamente significativa entre el sexo femenino (p=0,021) y la practica inade-
cuada de actividad fisica (p=0,037) con la presencia de sintomas osteomusculares.
Conclusién La sintomatologia en cuestion puede estar comprometiendo la calidad
de vida y el estado de salud de los profesores.

Palabras Clave: Docentes, salud del trabajador; trastornos de traumas acumulados
(fuente: DeCS, BIREME).

modelo de globalizagio levou ao processo de precarizagdo do trabalho (1),

tendo como conseqiiéncia direta o aumento das fungdes ¢ da jomada das

atividades profissionais, além da maior exposi¢do a fatores de riscos para
asaude, afetando de maneira complexa o estilo de vida e o padrio de saiidedoenga
dos trabalhadores (2).

No Brasil uma das principais doengas relacionadas ao trabalho sdo os sintomas
osteomusculares, também denominado de lesdes por esforgos repetitivos (LER)
ou disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT). O referido quadro
patoldgico afeta diversas categorias profissionais ¢ apresenta uma consideravel
relevancia social devido a suaabrangéncia e magnitude (3). E também responsavel
por grande parte dos gastos com tratamento de saide e indenizagdes (4), sendo a
segunda causa de afastamento do trabalho no Brasil (5).

151
n
-]

87



258 REVISTA DE SALUD PUBLICA - Volumen 11(2), Abril 2009

Os sintomas osteomusculares podem ser definidos como o auto relato de dor,
formigamento ou dorméncia em nove diferentes regioes corporais, conforme o
referencial teorico do questionario nordico de avaliagdo de sintomatologia
ostcomuscular (6).

Dentre os fatores etiologicos, considerados de natureza multifatorial, destacam-
se os biomecanicos presentes na atividade de exigéncias repetitivas e desenvolvidas
em ambientes planejados ergonomicamente inadequados, além das caracteristi-
cas individuais, do estilo de vida ¢ das condigdes de trabalho (7). A maior
prevaléncia da sintomatologia osteomuscular ocorre entre os trabalhadores jovens
¢ do sexo feminino, que exercem atividades caracterizadas por grande esforgo e
repetitividade (7.8).

Diversos fatores relacionados as condigdes € a organizagdo do trabalho do-
cente contribuem para surgimento de agravos a saide e conseqiiente
comprometimento da qualidade de vida desses trabalhadores, como a
desvalorizagio social, os baixos salarios, a hierarquizagdo e burocratizagdo das
relagdes de trabalho, além das deficiéncias de recursos humanos e logisticos. O
atual ritmo acelerado de trabalho desenvolvido na escola pelos docentes tem
obtido importante repercussdo na area da saiide publica, devido ao aumento do
adoecimento e afastamento desses profissionais (9).

Especificamente com relagdo ao acometimento por sintomas osteomusculares
na populagdo de professores, algumas pesquisas abordando essa tematica foram
realizadas no Brasil, sendo encontrados percentuais que variaram entre 40,9 %e
90.4 % (10,11).

Nesse contexto, existem poucos estudos voltados para professores do ensino
basico, que sofrem ¢ adoecem em seu trabalho, € que ndo conseguem alternati-
vas para melhoria das condigGes de trabalho, conformandose com o quadro
desanimadorem que se encontram (12). A problematica tomase acentuada quando
levase em consideragdo estudos epidemiologicos sobre sintomas osteomusculares
em trabalhadores docentes.

Dessa fonma, a presente pesquisa objetivou determinar a prevaléncia de
sintomas osteomusculares nos professores da rede municipal de Natal/RN, ven-
ficando a existéncia de associagdo entre as varidveis socioeconomicas (Sexo.
idade, estado civil. escolaridade, renda), ocupacionais (tempo de trabalho, carga
hordria, média de alunos por sala de aula, afastamento do trabalho no ultimo ano
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e localidade do trabalho) e de saude (atividade fisicae diagnostico de doengas)
com a presenga da sintomatologia ostcomuscular.

METODOS

Estc estudo se caracterizou como sendo descritivo-analitico ¢ de corte transversal.
A populagdo foi constituida pelos professores da educagao basica da rede munici-
pal de Natal/RN, os quais segundo dados da Secretaria Municipal de Educagao
perfaziam um contingente de 2651 individuos no ano de 2007. A amostracomposta
por 242 professores foi calculada tomando como base a populagdo referida, um
intervalo de confianga de 95 % e margem de erro de 3 %.

Inicialmente foi determinado o niimero de individuos a serem sclecionado em
cada uma das quatro zonas distritais da cidade, respeitando a proporcionalidade
entre o numero total de docentes como o nimero amostral. Posteriormente 0s
professores foram escolhidos de maneira alcatéria através de sorteio simples,
sendo excluidos aqueles que ocupavam cargos administrativos.

Apos esclarccimento sobre 05 objetivos do estudo, foi entregue aos professores
participantes, um questiondrio auto-administravel, composto por duas partes, cujo
recolhimento foi realizado num momento posterior.

O primeiro bloco de questdes correspondia a dados socio-ccondmicos (sexo,
idade, estado marital, renda e nivel de escolaridade), dados ocupacionais (tempo
de trabalho na docéncia, carga horaria semanal de trabalho, e se a escola €
localizada no mesmo bairro da residéncia do professor) e dados sobre a saude
que incluiu questdes sobre doengas diagnosticadas ¢ atividade fisica.

A questio sobre habitos de atividade fisica foi adaptada do instrumento do
perfil do estilo de vidaindividual (13), o qual foi validado na populagdo brasileira
(14). O professor podia atribuir a cada pergunta um valorde 0 (niio faz parte do
meu estilo de vida) a 3 (¢ verdadeira a informagdo no dia-a-dia). A partir da
somatéria da pontuagdo das questdes os habitos poderam scr classificado em
adequados (6 a 9 pontos) ¢ inadequados (0 a 3 pontos).

A segunda parte correspondia o questionario nérdico (Nordic questionnaire
for the analysis of muscoloskeletal symptoms) para avaliacdo dos sintomas
osteomusculares, o qual é muito utilizadodevidoasua rapidae econdmicaaplicagdo,
sendo validado ¢ adaptado culturalmente a lingua portugucsa (1 3).
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O instrumento ¢ composto por uma figura do corpo humano. mostrando as
regides anatdmicas dos membros (pescogo, ombros, parte superior ¢ inferior
das costas, cotovelos, punhos/maos, quadril/coxas, joelhos e tornozelos/pés).
Nessa parte, o individuo responde com um X (xis) em cada questdo. nas
respostas *“ sim” ou “ndo”, em relagdo a ocorréncia de sintomas como dor,
formigamento/dorméncia nos ultimos 12 (doze) meses e nos ultimos 7 (scte)
dias.

Investiga, também, se os individuos procuraram auxilio de algum profissional
de saude e se foi impedido de realizar atividades nos ultimos 12 (doze) meses,
devido a estes sintomas.

O Projeto de Pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, obedecendo as normas da
Resolugdo 196/ 96, incluindo o termo de consentimento livre e esclarecido.

A analise dos dados foi realizada através do programa SPSS—"Statistical
Package for the Social Sciences™ versdo 15.0, sendo utilizada a estatistica
descritiva, com determinagdo das médias (x) e desvio-padrdo (DP) para as
varidveis quantitativas, e freqiiéncias simples e relativas para as varidveis cate-
goricas.

As relagdes entre as variaveis categoricas foram analisadas pelo teste de
associagdo Qui—quadrado e exato de Fischer (para valores esperados menores
que 5). sendo determinado o valor da OR (razdo de chances) bruto com seus
respectivos intervalos de confianga de 95 %. Em seguida foi utilizada a analise
de regressdo logistica multivariada para investigar a existéncia de fatores de
confusdo, sendo levado em consideragdo associagdes entre varidveis
independentes com p-valores inferiores a 0.2, A partir dessa analise foram obtidos
valores da OR ajustados. O nivel de significancia adotado foi de 5 %.

RESULTADOS

Entre os professores investigados. 197 (81,7 %) eram do sexo feminino ¢ 44
(18,3 %) do sexo masculino, tendo média de idade de 43,24 (DP +9,23;1Ca 95.0
%=41,96-44,52). Com relagdo ao estado marntal, o maior nuimero de docentes
tinham unido estavel com 150 individuos (62 %), seguidos pelo grupo sem unido
estavel com 64 (26,4 %).

Com relagdo a escolaridade, a maior parte 127 (53,4 %) apresentava nivel
superior completo e 101 (42.4 %) pos-graduagdo. A renda média mensal dos
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docentes era de RS 1 449.7 (DP + 642,60; IC a 95 %=1 359.8-1 539,3).
correspondente aaproximadamente a quatro saldrios minimos na ¢poca da cole-
ta dos dados.

O tempo médio do exercicio da atividade docente foi de 18 anos (DP +8.69.
IC a95 %=16.8-19,2). A carga horaria semanal de trabalho apresentou média de
31,91 horas (DP + 14.82; IC a 95 %=29,8-33.9), ¢ amédia de alunos por sala de
aula foi de 32.0 (DP + 6,72 IC a 95 %=31,1-33.0). 64,9 % dos professores ndo
residiam no mesmo bairro em que estdo localizadas as escolas que trabalham.

Com relagiio 2 atividade fisica, 46 (19.3 %) dos investigados apresentaram
priticas consideradas adequadas e 192 (80,7 %) inadequadas. A média de doengas
diagnosticada nos professores foi de 2,84 patologias (DP +1,99: ICa 95 %=2,4-
2.9). Dentre essas, as que obtiveram maior percentual foram rinites/sinusites
(45,9 %), varizes em membros inferiores (44,2 %), gastrite (33,9 %) ¢ patologias
nas cordas vocais (21.3 %).

A prevaléncia da sintomatologia osteomuscular no tltimo ano, quando inves-
tigados, independente da regido corporal afetada, foi de 93 % entre os professores
da rede municipal de ensino de Natal/RN. As regides corporais em que se
registraram mais queixas foram a parte superior das costas com 58,7 %, seguida
pela parte inferior das costas com ¢ pescogo com 33,7 %.

Do total de investigados, 47,7 % responderam que a presenga da sintomatologia
osteomuscular nos ultimos 12 meses impediu a realizagio de atividades da vida
diaria, tendo 51,5 % dos participantes relatado ter realizado consulta a algum
profissional da saude devido ao referido problema.

A ultima pergunta do questionario Nérdico se referia ao acometimento dos
sintomas nos tltimos sete dias, o que foi respondido positivamente por 63,2 %
dos professores. Dentre as regides onde foi apresentado um maior numero de
queixas, pode-se destacar a parte superior das costas com 28,5 % ¢ parte infc-
rior das costas com 26,9 %. Todos os dados referentes ao questionario Nordico
encontram-se na Tabela 1.

Para analise das associagdes foi considerada apenas a presenga de sintomas
osteomusculares nos tltimos 12 meses, independente da regido afetada. Na analise
univariada foi encontrada associagdo estatisticamente significante entre a
sintomatologia investigada com o sexo feminino (p=0,004) ¢ o diagnéstico de
mais de 02 doengas (p=0,006). Apds a analise multivariada, foi constatado que as
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variaveis sexo feminino (p=0.021) e pratica inadequada de atividade fisica (p=0,037)
apresentaram associagiio estatistica significativa com a presenga de sintomas
osteomusculares nos ultimos doze meses, conforme dados demonstrados na
Tabela 2. A varidvel prética inadequada de atividade fisica ganhou significancia
nesta etapa da analise, sendo a mesma incluida devido ter obtido valor de p<(0,2
no teste do Qui-quadrado. O diagndstico de mais de 02 doengas, apos ajuste,
perdeu a significancia.

Tabela 1. Distribuicio de sintomas osteomusculares, incapacidade funcional,
procura por profissional da drea de satde entre professores da rede
basica do municipio de Natal/RN

o impadimanio do reslizar Consyita a algum Jintomas
Regiao Anatdmica  Sintomas slividaces ndormais por profissicnal da ares da nas
nos Glemos  causa doste problema nos sadde porcausadasta Gtimos 7
12 mases tillimos 12 meses comiicio nos ollimos dins
(%) (%) 12 meses (%) (%)
Pesctocs 537 17.4 207 240
Ombros 504 10,5 17.8 264
Parie supancr das 587 153 17.8 285
cosias
Cotovelos 1.6 46 AR 50
Punhos! maos 512 17.4 16.9 223
Pario inferior gas B5A.7 22,7 1886 760
cosias
Ouzadrilf coxas 258 10,7 10,7 11,4
Joanihos 24 15,7 149 18,2
Tomozalc!ps 529 13.2 74 252"

Tabela 2. Analise multivariada para associagdo das variaveis
Independentes com sintomas osteomusculares

Vasiavel ' OR (IC 55%) o OR (IC 95%) b
Mo ajustada Azusindn
Sexo Feminna’ 4,64 {1,68-12,83) 0,004 3,75 (1.22-11,49) 0,021
Atividade Flscs 273 (0,04-7 U5 0,138 3,48 {1.08-11,20) 0,037
Hadeguadsa”

* Fator associado & presenga de sintomas osteomusculares

DISCUSSAO

Diversos estudos realizados com amostras de professores do ensino basico
apresentaram resultados sobre os dados sécio-econdmicos e ocupacionais (car-
ga horéria, tempo de exercicio da docéncia e o namero de alunos por sala)
semelhantes aos relatados na presente pesquisa, configurando um quadro
homogéneo das caracteristicas do trabalho docente no Brasil (11,16-19).
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Com relagio especifica a predominancia de mulheres exercendo a pritica da
docéncia no ensino basico, pode ser explicada pelo processo historico da entrada
das mulheres no mercado de trabalho, onde grande parte delas ingressou no
campo educacional, sendo a atividade docente rotulada como uma continuidade
do trabalho doméstico, passando as professoras a assumir um papel de “maée
educadora™ (20).

E importante ser ressaltado que a carga hordria semanal relatada pelos in-
vestigados no presente estudo se refere apenas as atividades exercidas nas escolas,
devendo ainda ser acrescentado o tempo para preparagdo de aulas, corregdes
de atividades e tempo para o deslocamento ao local de trabalho, uma vez que a
maior parte dos professores reside em bairros diferentes da localizagdo da escola.
A Lei de Diretrizes e Bases para a educagdo (Lei 9 394/96), no artigo 67 afirma
que a carga horaria para realizagdo das atividades extra - classes deveriam estar
inclusa no total de horas trabalhadas semanalmente (21).

Especificamente quando levado em consideragdo os liltimos doze meses, a
prevaléncia de 93 % de sintomas ostcomusculares nos individuos investigados
no presente estudo, aponta para um elevado comprometimento na classe dos
professores, o que também foi demonstrado nos resultados de outras pesquisas.

No estudo realizado com 212 docentes da rede publica de uma cidade do
interior do estado de Sdo Paulo, foi encontrada uma prevaléncia de 90.4 % (22).
Também foram pesquisadas as doengas ocupacionais diagnosticadas com maior
freqiiéncia nos atendimentos realizados a professores pelo Centro de Estudos da
Saude do Trabalhador da cidade de Salvador/BA, tendo os distarbios
osteomusculares acometidos a maior parte dos investigados (23). Na pesquisa
realizada com 607 professores da rede municipal de Vitona/ES, 49,2 % dos
individuos relataram ter necessitado de atendimento médico em decorréncia de
problemas com transtomos osteoarticulares (17).

Os elevados valores de prevaléncia apontados anteriormente podem ser con-
siderados como conseqiiéncia do novo paradigma do mundo do trabalho, que
passou a obrigar o trabalhador a exercer suas atividades através de inadequados
¢ intensos movimentos dos diversos segmentos corporais, provocando desordens
musculo-tendinosas (24).

Nesse contexto, a pratica da docéncia a longo prazo pode originar diversas
patologias musculo-esqueléticas, muitas vezes relacionadas a quadros algicos
intensos, podendo acarretar em absenteismos (18,25). O referido quadro chama
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atengdo devido 4 alta média de tempo de exercicio profissional dos docentes da
cidade de Natal/RN. Os referidos trabalhadores parecem que ainda ndo se
adaptaram as mudancas exigidas pelo trabalho docente, levando ao surgimento
de desequilibrios na estrutura corporal e dor (25).

Caracteristicas do trabalho docente como o esforgo fisico clevado, associados
aos fatores biomecanicos presentes na atividade de exigéncias repetitivas ¢
desenvolvidas em ambientes planejados ergonomicamente inadequados, sdo as-
pectos importantes que somados as caracteristicas individuais do estilode vidae
das condigdes de trabalho, formam juntos uma rede interligadas de fatores que
podem ajudar a explicar o aparecimento do referido quadro nos professores (9).

Tal problematica pode ser agravada, caso ndo seja devidamente diagnostica-
do e tratado os sintomas osteomusculares, o que podera levar ao aparccimento
de microlesdes nos tenddes ¢ outras estruturas articulares, instituindo
consequentemente um quadro crénico que pode resultar em uma situagio mais
grave de incapacidade funcional (25), onerando gastos com tratamento de saude
e indenizacoes (4).

No presente estudo, os fatores apontados na analise multivariada que estdo
associados a presenca de sintomas osteomusculares nos professores investiga-
dos, foram o sexo feminino ¢ a pratica inadequada de atividade fisica.

Especificamente com relagdo a variavel sexo feminino, tal fato pode ser
explicado pelo sobrecarga fisica decorrente da dupla jomada de trabalho dessas
profissionais, caracterizada pelo desenvolvimento de atividades nas escolas ¢
com as obrigagdes dos afazeres domésticos, que podem contribuir para o
surgimento da sintomatologia ostecomuscular. Corroborando o que foi exposto
anteriormente, um estudo realizado com 794 professores no municipio de Vitoria
da Conquista/BA verificou uma associagio estatistica significativa (p=0,0001)
de alta sobrecarga doméstica com o sexo feminino (26).

Outro importante aspecto que também pode explicar a maior prevaléncia do
referido quadro entre as professoras, ¢ o fato da existéncia de diferenga entre a
massa muscular, a composi¢ao corporal ¢ estatura das mulheres quando compa-
radas aos individuos do sexo masculino. Dessa forma, o sexo feminino se constitui
num importante fator de risco para a presenga de sintomas como a dor (27).

Os achados obtidos a partir da analise multivariada dos dados dos professores
do municipio de Natal/RN, estio de acordo com os resultados demonstrados em
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outros estudos (15.24.26.28), onde a o sexo feminino e a pratica inadequada de
atividade fisica também estavam associados a presenga dos sintomas
osteomusculares.

Na investigagio realizada com os professores da rede publica de ensino de
uma cidade do Estado de Sdo Paulo, 46,5 % dos participantes ndo praticavam
atividades fisicas (11). Outra pesquisa demonstrou que trabalhadores que
praticavam exercicios fisicos apresentavam niveis de severidade de sintomas
menor quando comparados com aqueles que ndo os realizavam (16).

Fatores encontrados na realidade dos docentes investigados no presente
estudo, como a alta carga horaria de trabalho em sala de aula, o que somado ao
progressivo aumento de atividades extra-classe, dentre elas as domésticas, além
de questdes financeiras referentes aos baixos salarios recebidos por esses
profissionais, podem ajudar no entendimento da ndo realizagdo de atividades
fisicas de forma satisfatonia.

Os professores vém sendo progressivamente acometidos por diversas
patologias, ignorando suas proprias necessidades de safide, assumindo em muitas
situagdes uma postura desanimadora e conformista, ndo investindo ou nio tendo
condi¢des para reverter tal quadro (12).

E importante screm consideradas as limitagdes dos resultados provenientes
da utilizagdo de questionarios auto-administraveis e de estudos transversais, 0s
quais produzem uma imagem que retratam uma situagdo de satide caracteristica
de um momento especifico de tempo, avaliando apenas os trabalhadores «sadios»
e excluindo aqueles que por ventura estavam afastados das atividades laborais
no momento da coleta por motivo de problemas de saude.

De uma forma geral, foi observado que os professores da rede municipal de
ensino da cidade de Natal/RN apresentaram alta prevaléncia de sintomas
osteomusculares no decorrer de um periodo de um ano. apresentando o referido
quadro uma associacdo estatisticamente significativa com o sexo feminino ¢ a
pratica inadequada de atividade fisica.

Os resultados encontrados no estudo chamam atengdo para o possivel im-
pacto que a sintomatologia osteomuscular pode ter na qualidade de vida desses
individuos. Sdo necessarios maiores investimentos em pesquisas sobre a saude
dos professores, além da implantagdo de politicas publicas que tenha como obje-
tivo principal a promogdo de saude para esse grupo de trabalhadores.
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E dec fundamental importancia a implantagdo de medidas para evitarem o
agravamento do quadro exposto pelos resultados do presente estudo, o que caso
aconte¢a podera levar ao afastamento das atividades de trabalho de diversos
professores, implicando em gastos com tratamentos de saude ¢ com questoes
previdenciarias, fazendo com que uma importante parte dos gastos puiblicos seja
destinada a essas finalidades, ao invés de proporcionarem investimentos reais nas
melhorias das condigdes de trabalho ¢ saiide desse grupo de trabalhadores &
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Abstract

Objective: Analyze socio-demographic, occupational and clinical/behavioral health
characteristics and the impact of these factors in quality of life of teachers of the public
schools in the city of Natal/RN. Methods: This is a descriptive-analytical cross sectional
research that had a sample of 242 teachers. As data collection instruments were used
WHOQOL-BREF and Nordic Questionnaire, questions about work of the Job Content
Questionnaire (JCQ). Statistical analysis was realized with p<0,05 significance level,
being used binary logistic regression for hierarchically grouped factors analysis.
Results: Physical domain showed increased commitment among teachers with higher
demand works (p=0,043), with more than 02 diagnosed diseases (p < 0,001),
inadequate physical activities (p= 0,001) and presenting osteomuscular symptoms
(p=0.025); psychological domain among teachers with higher demand works (p=0,043),
with working hours higher than 28 hours weekly (p=0,034), with more than 02
diagnosed diseases (p=0,012) and those that had inadequate physical activities (p<
0,001); the social relationships with working time less/equal to 18 years (p=0,036) and
that lived in a neighborhood different of the place of work (p=0,027); and finally, the
environment domain showed higher commitment among teachers with working hours
higher than 28 hours weekly (p=0,025), that had teaching activity with time lower/equal
to 18 years (p=0,013) and osteomusculars symptoms (p= 0,002). Conclusions:
Teachers showed compromised quality of life and health status, having laboral activities
developed by this group important impact on results obtained. These findings may
compromise the settlement of the proposal of promoting-health schools.

Descriptors: Quality of live, teachers, Occupational Health.
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