O €

ANDIFES

CENTRO DE CIENCIAS JURIDICAS E SOCIAIS

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
CENTRO DE CIENCIAS JURIDICAS E SOCIAIS
MESTRADO PROFISSIONAL EM ADMINISTRACAO PUBLICA — PROFIAP UFCG

ANNA ANITA ALMEIDA E SOUSA

PERCEPCAO DOS SERVIDORES TECNICO-ADMINISTRATIVOS DO CENTRO DE
CIENCIAS DA SAUDE DA UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA SOBRE A
EFETIVACAO DA POLITICA DE ATENCAO A SAUDE LABORAL

SOUSA -PB
2019



ANNA ANITA ALMEIDA E SOUSA

PERCEPCAO DOS SERVIDORES TECNICO-ADMINISTRATIVOS DO CENTRO DE
CIENCIAS DA SAUDE DA UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA SOBRE A
EFETIVACAO DA POLITICA DE ATENCAO A SAUDE LABORAL

Trabalho de Conclusdo Final apresentado a
Universidade Federal de Campina Grande, sob
a forma de dissertacdo, como parte das
exigéncias do Programa de P6s-Graduagdo em
Administracdo Publica, Mestrado Profissional
em Administracdo Publica em Rede Nacional
— PROFIAP, para obtencdo do titulo de
Mestre.

Orientador: Prof. Dr. Erivaldo Moreira
Barbosa.

SOUSA -PB
2019



FICHA CATALOGRAFICA ELABORADA NA FONTE
Biblioteca Setorial de Sousa UFCG/CCJS
Bibliotecaria — Documentalista: MARLY FELIX DA SILVA — CRB 15/855

S725p Sousa, Anna Anita Almeida e.
Percepcéo dos servidores técnico-administrativos do Centro
de Ciéncias da Saude da Universidade Federal da Paraiba sobre
a efetivacdo da politica de atencéo a saude laboral / Anna Anita
Almeida e Sousa. - Sousa: [s.n], 2019.

89 fl.: Il. Col.
Dissertagcéo (Mestrado Profissional em Administracdo Publica
- PROFIAP) — Centro de Ciéncias Juridicas e Sociais -
CCJS/UFCG, 20109.
Orientador: Prof. Dr. Erivaldo Moreira Barbosa.

Coorientador (a): Prof.2 Dr.2 Maria de Fatima N6brega Barbosa.

1. Gestdo de Pessoas. 2. Saude no Trabalho. 3. Administracao
Publica. I. Titulo

Biblioteca do CCJS - UFCG CDU 658.3:613.86




ANNA ANITA ALMEIDA E SOUSA

PERCEPCAO DOS SERVIDORES TECNICO-ADMINISTRATIVOS DO CENTRO DE
CIENCIAS DA SAUDE DA UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA SOBRE A
EFETIVACAO DA POLITICA DE ATENCAO A SAUDE LABORAL

Trabalho de Conclusdo Final apresentado a
Universidade Federal de Campina Grande,
sob a forma de dissertacdo, como parte das
exigéncias do Programa de Pds-Graduacdo
em  Administracdo  Publica, Mestrado
Profissional em Administracdo Puablica em
Rede Nacional — PROFIAP, para obtencédo do
titulo de Mestre.

Aprovado em:

Banca Examinadora do TCF:

Prof. Dr. Erivaldo Moreira Barbosa
Orientador

Prof.2 Dr.2 Maria de Fatima Nobrega Barbosa
Coorientadora

Prof.2 Dr.2 Suzanne Erica Nobrega Correia
Membro Interno

Prof.2 Dr.2 Maria de Fatima Martins
Membro Externo

Prof.2 Dr.2 Rezilda Rodrigues Oliveira
Membro Externo



Dedico este trabalho ao meu pai e a minha
mde, cuja dedicacdo incansavel me deu forca

para chegar até aqui.



AGRADECIMENTOS

A Deus, ndo apenas por mostrar o caminho, mas por me fortalecer para nele persistir
em busca de meus propositos.

Aos meus pais, Aucilvanira e Narcélio, que com sua sabedoria me conduziram,
ensinando a construir uma trajetoria baseada em valores éticos.

Aos meus irmaos, Narcelio e Nattan, e demais familiares, que me acompanharam até
aqui, pelo suporte e momentos de alegria que tornaram a caminhada mais amena.

Aos meus amigos, em especial, Claudia, Aline e Marcia, pelo apoio, compreensao e
ajuda que me dispensaram durante a elaboracgdo deste trabalho.

Ao meu orientador, prof. Dr. Erivaldo Moreira Barbosa, e a minha coorientadora,
prof.2 Dr.2 Maria de Fatima Nébrega Barbosa, pela atencdo e disposicdo em orientar-me,
contribuindo para a realizacdo deste trabalho. Aos demais professores (as) do Mestrado
Profissional em Administracdo Publica - PROFIAP/UFCG, pelos ensinamentos que
colaboraram para a minha formacéo.

As professoras Dr.2 Suzanne Erica Nobrega Correia, Dr.2 Maria de Fatima Martins e
Dr.2 Rezilda Rodrigues Oliveira por aceitarem participar da banca examinadora e contribuir
para este trabalho.

Agradeco, assim, a todos que me apoiaram e que torceram por meu sucesso.



RESUMO

As condigdes presentes no meio ambiente do trabalho nas institui¢Ges, tanto publicas quanto
privadas, desempenham um papel relevante no desenvolvimento das atividades pelos
trabalhadores e influenciam em sua qualidade de vida. Um dos aspectos que pode ser afetado
por esses fatores € a salde dos trabalhadores, a qual é resguardada pelas legislacbes
internacional e patria, devendo as instituicbes publicas, inclusive as universidades federais,
realizar acGes direcionadas a atencéo da saude de seus servidores, como parte de suas politicas
de gestdo de pessoas. Tendo em vista a importancia dos servidores publicos para o alcance
dos objetivos estatais, é relevante investigar a compreensdo dos mesmos acerca da situacédo
atual da efetivacdo das acOes de atencdo a saude no ambiente laboral. Assim, este estudo
buscou analisar a percepc¢do dos servidores técnico-administrativos do Centro de Ciéncias da
Saude da Universidade Federal da Paraiba a respeito da efetivacdo da politica de atencdo a
salde dos servidores por parte da instituicdo. Para o desenvolvimento do trabalho, foi
efetuado um estudo de campo, com apoio da pesquisa bibliogréfica e documental. O estudo
caracterizou-se como exploratdrio e descritivo com abordagem quali-quantitativa e a coleta de
dados foi realizada por meio da aplicacdo de questionario estruturado com o0s servidores
técnico-administrativos do centro em que a pesquisa foi realizada, bem como pela aplicacéo
de uma entrevista semiestruturada com um (a) dos gestores do setor da instituicdo que trata da
implementacdo das acdes de atencdo a salde dos servidores. Com os resultados da pesquisa,
verificaram-se baixos niveis de conhecimento sobre as disposi¢fes que regem a politica de
salde dos servidores federais e sobre os servigos de satde ofertados, insuficiéncia de oferta de
acOes de salde e falta de participacdo no processo de gestdo da saude laboral na instituicdo.
Esse quadro revelou a existéncia de problemas relativos a implementacdo de agOes
direcionadas as questdes da salde dos servidores, mormente no que se refere a capacidade
insuficiente de abrangéncia das acbGes de salde em relacdo aos servidores e ao espaco
reduzido de participacdo dos servidores no planejamento e avaliagdo das a¢des. Considerando
estes fatores, propuseram-se sugestdes de melhorias, como o mapeamento amplo das
condicdes de saude dos servidores, o levantamento das condi¢bes de trabalho apresentadas
pelos setores e a formacdo de grupos de trabalho para incluir os servidores no processo de
gestdo da atencdo a salde, o que pode contribuir para a promoc¢ao de um ambiente de trabalho
equilibrado e uma prestacdo de servicos de qualidade.

Palavras-chave: Gestdo de pessoas. Saude no trabalho. Administracdo Publica.



ABSTRACT

The conditions present in the work environment in the institutions, both public and private,
play an important role in the development of activities by workers and influence their quality
of life. One of the aspects that can be affected by these factors is the health of workers, which
is protected by international and national legislation, and public institutions, including federal
universities, must take actions directed at the health care of their civil servants, as part of their
management policies. Considering the importance of civil servants for the achievement of
state objectives, it is relevant to investigate their understanding of the current situation of
health care actions in the workplace. Thus, this study sought to analyze the perception of the
technical-administrative civil servants of the Health Sciences Center of the Federal University
of Paraiba regarding the effectiveness of the institution's health care policy. For the
development of the work, a field study was carried out, with the support of bibliographical
and documentary research. The study was characterized as exploratory and descriptive with a
qualitative-quantitative approach and the data collection was performed through the
application of a structured questionnaire with the technical-administrative civil servants of the
center where the research was carried out, as well as by the form of an interview semistructured
with one of the managers of the sector of the institution that deals with the implementation of
health care actions for civil servants. With the results of the research, it was verified low
levels of knowledge about the dispositions that govern the health policy of federal servants
and about the health services offered, insufficient health actions and lack of participation in
the process of management of occupational health in the institution. This framework revealed
the existence of problems related to the implementation of actions directed at the health issues
of civil servants, especially regarding the insufficient capacity of coverage of the health
actions about the civil servants and the reduced space of participation of the civil servants in
the planning and evaluation of the activities. Considering these factors, improvements were
suggested, such as the broad mapping of the health conditions of the civil servants, the survey
of the working conditions presented by the sectors and the formation of work groups to
include the civil servants in the process of health care management, which can contribute to
the promotion of a balanced work environment and the provision of quality services.

Keywords: People management. Occupational health. Public administration.
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1 INTRODUCAO

O trabalho exerce um papel relevante na vida das pessoas, na medida em que elas se
utilizam desse meio para assegurar sua sobrevivéncia e propiciar o desenvolvimento
econdmico. Assim, desde o inicio da organizacdo social o trabalho representa uma
necessidade cujo objetivo é a subsisténcia das pessoas e de suas familias (NOGUEIRA,;
QUEIROZ, 2015). No ambito tanto das organizacGes publicas quanto privadas os aspectos
relacionados ao ambiente e a organizacdo do trabalho exercem uma funcdo importante. Nao
apenas o preparo técnico e o conhecimento das dimensdes dos processos de trabalho, mas
também diversos outros fatores internos influenciam no desenvolvimento dos servigos
prestados. A promocao do equilibrio entre esses fatores é essencial para a qualidade de vida
no trabalho, a fim de que as atividades laborais sejam desempenhadas com eficiéncia e
eficacia.

Os direitos humanos a vida, a satde e ao meio ambiente saudavel e equilibrado estéo
relacionados e para viver com qualidade é necessario que as condi¢Ges sejam favoraveis, logo,
apenas quando estas condicGes estdo presentes, € possivel desempenhar os demais direitos,
como os sociais, politicos e da personalidade do ser humano (SALIBA; LOBATO, 2015).

O ambiente do trabalho esta fortemente associado a qualidade de vida dos
trabalhadores (FARIAS, 2007). Além disso, pesquisas apontam a existéncia de relagdo entre
as condicdes de trabalho e o surgimento de doencas ocupacionais (SILVA; TOYODA, 2002),
a presenca de associacdo entre salde mental e estresse no trabalho (DINI, 2013), bem como a
possibilidade de relacdo entre as condigdes de trabalho e o absenteismo-doenca
(RODRIGUES et al., 2013).

Portanto, quando ndo bem organizados e equilibrados, os elementos ligados ao
processo e ao ambiente de trabalho podem provocar prejuizos a satde dos individuos. Estudos
demonstram que € elevado o indice de servidores que apresentam problemas de saude
relacionados as atividades desenvolvidas no trabalho, como distdrbios osteomusculares e
transtornos psicossociais (MARQUES; MARTINS; SOBRINHO, 2011; MOTA et al., 2014).
Contudo, nem sempre houve preocupacgéo por parte dos empregadores em disponibilizar aos
trabalhadores condi¢bes adequadas para desempenharem seu trabalho. Foi necessario o
estabelecimento de normas de carater protetivo para disciplinar as relac6es de trabalho.

Todas as categorias de trabalhadores e ndo apenas aqueles que possuem vinculo
empregaticio, necessitam de protecdo juridica, a fim de que a relacdo de trabalho e o meio

ambiente do trabalho sejam resguardados, prevenindo-se a ocorréncia de danos. Enquanto no
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ambito privado, o trabalho é regido pela Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT) — Lei n°
5.452, de 01/05/1943 —, no ambito publico as relacdes trabalhistas (em nivel federal) sdo
disciplinadas pelo estatuto estabelecido na Lei n® 8.112/90. Todavia, apesar da Constituicdo
Federal assegurar a todos os trabalhadores, por meio do Sistema Unico de Saude (SUS),
acesso universal a saude integral, no que diz respeito aos funcionarios publicos federais ndo
havia uma regulamentacdo destinada a implantacdo de politicas de salde, o que s6 ocorreu em
2006 com a implantacdo do Sistema Integrado de Saude Ocupacional do Servidor Publico
Federal (SISOSP).

Assim, seguindo 0s pardmetros provenientes da Constituicdo Federal de 1988 e das
convencdes editadas pela Organizacdo Internacional do Trabalho (OIT) a legislagdo brasileira
evoluiu no que diz respeito ao amparo da saude e seguranca dos trabalhadores, com a criagédo
de diversas normas no ambito da Politica de Atencdo a Salde e Seguranca do Trabalho do
Servidor Publico Federal (PASS). Apesar disso, a Administracdo Publica ainda encontra
diversos Obices no tratamento dessa questdo, como problemas de ordem financeira
(ANDRADE, 2009) e a necessidade de ampliar a participacdo dos servidores no processo
decisorio sobre o trabalho (SILVA; TOYODA, 2002). Desse modo, € fundamental verificar
como os 6rgdos e entidades publicas estdo desempenhando as atividades relacionadas a essa
area, avaliando-se a perspectiva dos servidores sobre o desenvolvimento do gerenciamento
publico nessa seara.

A Universidade Federal da Paraiba (UFPB), como uma autarquia federal, esta sujeita
as normas dirigidas a Administracdo Publica, devendo seguir as diretrizes atinentes a atencédo
a salde dos servidores. Dessa forma, tanto a instituicdo, enquanto organizagdo publica, quanto
os servidores podem ser beneficiados com o estudo do assunto. Como consequéncia, 0sS
estudantes e demais usuarios podem ser favorecidos com melhor atendimento e prestacdo de
servigos de qualidade.

A partir do contexto exposto delineou-se 0 seguinte problema de pesquisa: Qual a
percepcdo dos servidores técnico-administrativos do Centro de Ciéncias da Salde da
Universidade Federal da Paraiba acerca da efetivacdo da politica de atencdo a saude dos
servidores por parte da institui¢cdo?

O objetivo geral desta pesquisa consistiu em analisar a percepcdo dos servidores
técnico-administrativos do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal da Paraiba a
respeito da efetivacdo da politica de atencéo a saude dos servidores por parte da instituicéo.

Foram definidos como objetivos especificos: a) Averiguar de que forma a instituicéo

estd desenvolvendo a atencdo a saude dos servidores, considerando-se as diretrizes que
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disciplinam a politica de atencdo a saude dos servidores publicos federais; b) Evidenciar a
incidéncia de doencas relacionadas ao trabalho entre os servidores participantes; c) Verificar
aspectos relacionados as condi¢cbes de trabalho sob a ética dos servidores participantes; d)
Identificar o nivel de participacdo dos servidores técnico-administrativos do Centro de
Ciéncias da Salde nas acOGes de atencdo a saude oferecidas pela instituicdo; e) Propor
melhorias a serem implantadas pela instituicdo no que diz respeito ao gerenciamento do
processo de atencdo a saude dos servidores, possibilitando a promogéo de um meio ambiente
de trabalho equilibrado e uma prestacdo de servigos de qualidade.

Esta pesquisa se justifica pela possibilidade de contribuir para a identificacdo dos
fatores favoraveis e das dificuldades relativas a implantacdo de acdes direcionadas as questdes
da saude dos servidores, propiciando a sugestdo de melhorias para a correcdo de possiveis
deficiéncias e o aprimoramento no desenvolvimento das atividades em direcdo ao
cumprimento dos objetivos organizacionais.

Os problemas de saide podem acarretar em diversas limitagOes para os servidores
referentes ao desempenho de suas atividades pessoais e laborais, 0 que, consequentemente,
pode afetar negativamente a Administracdo Publica.

Desse modo, considerando a satde no ambiente de trabalho como aspecto essencial
da qualidade de vida laboral, bem como a relevancia dos servidores publicos para a
consecucdo dos objetivos estatais e, em especifico, dos servidores que exercem funcbes de
carater técnico-administrativo nas instituicbes de ensino superior, averiguou-se a necessidade
de investigar, a partir da Otica destes, de que forma a gestdo de pessoas da UFPB tem
desempenhado seu papel no tratamento das questfes relacionadas a satde dos servidores.

A importancia dada a essa questdo ndo poderia ser diferente no caso das
universidades publicas, as quais sdo responsaveis pela formacdo profissional de nivel
superior, atividade considerada fundamental ndo apenas para o progresso cientifico e cultural
como também para o desenvolvimento socioecondmico do pais.

N&o obstante a academia ja conte com diversas pesquisas sobre o assunto, €
necessario um aprofundamento em seu estudo, sendo pertinente, portanto, analisar a questdo
sob a perspectiva dos servidores publicos, os quais sdo afetados pelos sucessos e falhas na
gestdo da organizacdo pesquisada.

O presente estudo esta estruturado em seis capitulos. Este primeiro capitulo apresenta
a contextualizacdo do tema abordado, a problemaética, os objetivos, bem como a justificativa
da pesquisa.

No segundo capitulo apresenta-se o referencial tedrico, no qual se explana sobre o
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conceito e elementos relativos a protecdo do meio ambiente do trabalho, aspectos
concernentes a relacdo entre o trabalho e a salide, mormente no que diz respeito as condigdes
de trabalho e o processo saude-doenca. Trata-se ainda sobre o papel da gestdo de pessoas no
desenvolvimento da atencdo a saude dos servidores publicos e sobre os aspectos normativos
relacionados a salde dos servidores publicos e, em especifico, acerca da politica de salde
voltada para os servidores publicos federais, além dos estudos correlatos.

O terceiro capitulo aborda as técnicas de pesquisa utilizadas para o alcance dos
objetivos, com detalhamento das caracteristicas dos sujeitos da pesquisa, da coleta e da
andlise dos dados. O capitulo 4 traz o diagndstico organizacional, com a caracterizagdo do
centro onde a pesquisa foi realizada, bem como da instituicdo do qual o centro faz parte. S&o
ainda apresentados os resultados e a discussao provenientes da aplicacdo da entrevista e do
questionario.

No quinto capitulo sdo propostas sugestdes de melhorias relativas ao processo de
gerenciamento das acOes de atencdo a salde no trabalho. No sexto capitulo sdo apresentadas
as considerac@es finais, com fundamento no desenvolvimento e nos resultados da pesquisa.

Em seguida, sdo expostas as referéncias citadas e os apéndices utilizados.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Meio ambiente do trabalho

Para melhor compreenséo do termo meio ambiente do trabalho faz-se necessario
abordar o conceito de meio ambiente, na medida em que aquele consiste em um
desdobramento deste.

Consoante a definicdo legal exposta no art. 3° inciso I, da lei 6.938/81, meio
ambiente ¢ “0 conjunto de condicdes, leis, influéncias e interagdes de ordem fisica, quimica e
bioldgica, que permite, abriga e rege a vida em todas as suas formas” (BRASIL, 1981). O
direito ao meio ambiente ecologicamente equilibrado passou a ser assegurado pela
Constituicdo Federal de 1988, no art. 225, que o defini como bem de uso comum do povo,
fundamental para uma qualidade de vida saudavel e atribui sua preservagdo tanto ao poder
publico quanto a coletividade (BRASIL, 1988).

Em &mbito internacional o meio ambiente foi reconhecido como um direito dos seres
humanos com a Declaracdo da Conferéncia das NacGes Unidas sobre o Meio Ambiente
Humano, adotada em Estocolmo em 1972, a qual estabelece em seu principio 1 que, além da
liberdade e da igualdade, 0 homem tem o direito fundamental “[...] ao desfrute de condigdes
de vida adequadas em um meio ambiente de qualidade tal que Ihe permita levar uma vida
digna e gozar de bem-estar, tendo a solene obrigacdo de proteger e melhorar o meio ambiente
para as geracOes presentes e futuras” (ONU, 1972).

De acordo com Fiorillo (2013), trata-se o termo meio ambiente de um conceito
juridico indeterminado, visto que sua definicdo é abrangente, permitindo a criacdo de um
espaco para aplicacdo da norma. Conforme o autor, 0 meio ambiente é composto por quatro
aspectos: natural, artificial, cultural e do trabalho. O meio ambiente natural ou fisico é
formado pela atmosfera, pelos elementos da biosfera, pelas aguas, pelo solo, pelo subsolo,
pela fauna e flora. O meio ambiente artificial abarca o espaco urbano construido, integrado
pelas edificacdes e pelos equipamentos publicos. Entretanto, salienta-se que o termo urbano
ndo é utilizado em contraposicdo ao termo campo ou rural, sendo relativo a todos os espacos
habitaveis. O meio ambiente cultural diz respeito ao patrimonio cultural, que ¢é integrado pelos
bens materiais e imateriais (que podem possuir carater historico, artistico, arqueoldgico,
paisagistico, cientifico, dentre outros).

Ja em relacdo ao meio ambiente do trabalho Fiorillo (2013) explica que este se refere

ao local onde as pessoas executam suas atividades laborais (remuneradas ou ndo) e para que
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tal ambiente seja equilibrado deve haver salubridade e auséncia de agentes que afetem a
integridade fisico-psiquica dos trabalhadores, sejam homens ou mulheres, servidores publicos,
celetistas, autbnomos, etc.

No entanto, é necessario observar que essa divisao é empregada apenas com o intuito
de delinear o campo de abrangéncia do meio ambiente, visto que seu conceito ndo se separa
da noc¢do de direito a vida. O meio ambiente do trabalho também deve atender aos principios e
normas atinentes a protecdo do meio ambiente em sentido amplo (MACHADO;
GOLDSCHMIDT, 2014).

Desse modo, a protecdo ao meio ambiente engloba diversos angulos, dentre os quais
estd 0 meio ambiente do trabalho, que é composto pelos elementos que se referem as
condi¢des ambientais do trabalho. O equilibrio nesse ambiente deve ser alcangado em todos
0s aspectos, pois todo local onde sdo desempenhadas atividades laborais, independentemente
do género, idade ou regime de trabalho, deve ser um ambiente livre de elementos nocivos a
salde fisica ou psiquica do trabalhador.

Assim como todos os cidaddos tém direito a um meio ambiente equilibrado, todos os
trabalhadores possuem o direito a um meio ambiente de trabalho saudavel e seguro, o qual
deve ser amparado pelas normas. Cabe salientar que a concepcdo de meio ambiente do
trabalhno ndo se restringe as relacbes de emprego propriamente ditas. Dessa maneira,
trabalhadores autbnomos, domésticos, eventuais, estatutarios, entre outros, devem ser
protegidos pelas regras e principios concernentes ao meio ambiente de trabalho, uma vez que
estes buscam resguardar a saude e o bem-estar de todos (CAMILO, 2015).

Corroborando com o entendimento dos demais autores, Farias (2007, p. 445) afirma
que o meio ambiente do trabalho ¢ “o lugar onde o trabalhador exerce a sua profissdao ou
desenvolve o seu trabalho. A seguranca e a higidez do ambiente de trabalho integram esse
conceito, que abarca fatores de ordem fisica, quimica, bioldgica, mecanica, ergondmica e
cultural”. Destaca-se que essa definicdo ndo depende da localizagéo, do tipo do trabalho ou se
este € desempenhado em area urbana ou rural.

A regulamentacdo juridica das questdes ambientais teve inicio no Império, porém a
Constituicdo de 1988 foi a primeira a versar expressamente acerca da defesa do meio
ambiente (CAMILO, 2015). Com a insercdo dessa protecéo juridica, houve o reconhecimento
em ambito constitucional de que o meio ambiente é indispensavel para a salvaguarda da vida
e da qualidade de vida. Contudo, além de estabelecer os direitos trabalhistas e o direito ao
meio ambiente equilibrado, a Carta Magna definiu um vinculo entre ambos (FARIAS, 2007).

E o0 que se depreende do art. 200, inciso V111, da Constituicio Federal: “Art. 200. Ao sistema
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unico de salde compete, além de outras atribui¢Ges, nos termos da lei: (...) VIII - colaborar na
protecdo do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho” (BRASIL, 1988). Verifica-se,
assim, que a Constituicdo trata 0 meio ambiente do trabalho como parte integrante do meio
ambiente. Da mesma maneira que as questdes ambientais em sentido amplo, os assuntos
referentes a0 meio ambiente do trabalho sdo amparados e norteados pelos preceitos
constitucionais.

Considerando que a dignidade da pessoa humana e os valores sociais do trabalho
fazem parte dos fundamentos da Republica, segundo o Titulo I da Constituicdo Federal, eles
devem orientar todas as relagdes juridicas, inclusive as relagdes trabalhistas, que se formam
no Brasil (MACHADO; GOLDSCHMIDT, 2014). Nessa esteira, Camilo (2015, p. 58) afirma
que “O trabalho ¢ um direito fundamental ja que dignifica o homem permitindo-lhe sua
insercdo social e a aquisicdo de meios para prover a sua subsisténcia e de sua familia”.
Ressalta-se ainda que o trabalho esta estreitamente ligado ao direito a vida, observando que a
Constituicdo assegura o direito a vida digna e com qualidade.

Machado e Goldschmidt (2014) ressaltam que quando o trabalhador € sujeitado a um
ambiente de trabalho sem dignidade, sua salde e, por conseguinte, seu direito a vida, sdo
colocados em risco, 0 que pode resultar em prejuizos ndo apenas para o trabalhador, como
também para a sociedade.

Dessa forma, entende-se que o trabalho exerce um papel substancial na vida das
pessoas, na medida em que a partir dele buscam assegurar sua subsisténcia e de sua familia,
sendo essencial, portanto, o desenvolvimento de condi¢bes adequadas nesse meio com a
implementacdo de acdes voltadas para a salde e seguranca no trabalho, de maneira a prevenir
a ocorréncia de danos. Contudo, observa-se que no Brasil ainda ha a necessidade de evolugéo

nesse campo.

2.2 Relagéo entre o trabalho e a saude

De acordo com Farias (2007), sendo 0 meio ambiente do trabalho o lugar onde as
pessoas passam grande parte de suas vidas, ele esta estreitamente relacionado com a qualidade
de vida dos trabalhadores e, por esta razdo, deve proporcionar condigdes minimas de
dignidade. Assim, a protecéo juridica do meio ambiente do trabalho esta direcionada a defesa
da salubridade e da seguranca do local de trabalho.

O inicio do estudo da saude ocupacional ocorreu em 1700, em Mddena, na Italia,

sendo o médico Bernardino Ramazzini considerado o patriarca da Medicina do Trabalho. A
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partir dai passou-se a relacionar doencas que acometem as pessoas com os oficios que estas
exercem, considerando-se que as condi¢fes de trabalho afetam a qualidade de vida, a saude
fisica e psiquica dos trabalhadores (CAMILO, 2015).

No que tange a defesa da saude dos trabalhadores, a Constituicdo Federal dispde no
art. 7°, inciso XXII que “Art. 7° Sao direitos dos trabalhadores urbanos e rurais, além de
outros que visem a melhoria de sua condicao social: [...] XXII - reducéo dos riscos inerentes
ao trabalho, por meio de normas de salude, higiene e seguranga” (BRASIL, 1988). A esse
respeito Farias (2007, p. 451) aduz que “A Constituicdo Federal reconheceu que as condigdes
de trabalho tém uma relagdo direta com a salde e, portanto, com a qualidade de vida do
trabalhador [...]”. Constatando-se a existéncia da relacdo entre o ambiente laboral e a satde
dos trabalhadores torna-se relevante entender melhor acerca de como as condi¢bes que

compdem o trabalho influem na satde dos individuos.

2.2.1 Consideracdes sobre as condi¢des de trabalho e o processo salde-doenca

Para que o ambiente de trabalho seja adequado um conjunto de fatores deve ser
observado, desde iluminacdo, temperatura, disposicdo de materiais e equipamentos até
estabilidade e relacionamentos interpessoais. Entretanto, a relagdo entre os individuos e o
trabalho nem sempre é harmoniosa e por vezes ocasiona limitagcdes ou incapacidades (SILVA;
TOYODA, 2002).

Dessa maneira, trata-se o trabalho de um ambiente que pode propiciar o surgimento
de doencas. Diversos estudos, como 0s citados a seguir, investigaram a associagdo entre
trabalho e salde, abordando a relagdo entre diferentes aspectos de natureza fisica, psicoldgica
e social, bem como questBes relativas a capacidade para o trabalho e ao absenteismo, e
demonstraram a necessidade da gestdo das institui¢des investirem no aperfeicoamento das
condicdes laborais e na promocéo da saude.

Nesse sentido Mota et al. (2014) aduzem que o trabalho pode acarretar danos a saude
dos trabalhadores, gerando perda da capacidade laboral. Para Flores et al. (2016), ndo obstante
o trabalho possa gerar motivacdo, expansédo de conhecimentos e desenvolvimento pessoal,
também pode ocasionar sofrimento, afetar a saude fisica e mental do trabalhador, em
decorréncia de sua organizacdo social e das condi¢bes apresentadas pelo ambiente de
trabalho.

Assim, a satde no trabalho advém da confluéncia de diversos fatores relacionados a

aspectos individuais de cada trabalhador, suas caracteristicas biopsicossociais, relacdes
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estabelecidas no trabalho, organizacdo do trabalho e condi¢des em que as atividades laborais
sdo desempenhadas, promoc¢do de agdes voltadas para a atencdo a saude e convicgdes do
grupo referentes as maneiras de agir em favor de sua saude (COSTA; BORGES; BARROS,
2015).

Em pesquisa sobre as condigdes de trabalho em uma universidade pablica do Estado

de Séo Paulo, Silva e Toyoda verificaram que:

Os dados apontam para a necessidade de maior investimento e atencdo para as
questdes relativas as condicBes de trabalho e consequentemente na qualidade de
vida da comunidade académica, visto que foram identificamos [sic] materiais e
equipamentos obsoletos, presenca significativa de desconfortos em diversas regiées
corporais, 0s quais podem estar relacionados com as atividades e os mobiliarios
utilizados que muitas vezes conduzem a padrfes posturais inadequados e
prejudiciais a satde. (SILVA; TOYODA, 2002, p. 46).

Dentre os sintomas apresentados por trabalhadores sdo comuns os relacionados ao
bem-estar psicossocial e aos problemas que atingem o sistema musculoesquelético,
denominados de lesbes por esforcos repetitivos (LER) ou distirbios osteomusculares
relacionados ao trabalho (DORT). Nessa esteira, Marques, Martins e Sobrinho (2011)
averiguaram, em estudo realizado na Universidade Federal do Espirito Santo, que as doengas
classificadas como Transtornos Mentais e Comportamentais e Doencas do Sistema
Osteomuscular e Tecido Conjuntivo representaram, em conjunto, 59,21% das auséncias ao
trabalho por licenca médica, durante o periodo analisado. Detectou-se que os trabalhadores da
instituicdo ndo participam do planejamento das acles voltadas para a saude no trabalho, as
quais sdo desenvolvidas de forma autbnoma de acordo com a especialidade de cada
profissional.

Em anélise das condicdes de salde, trabalho e habitos de vida de docentes e técnico-
administrativos de um campus universitario Dini (2013) verificou que dentre as doencas ou
sintomas crénicos as mais relatadas pelos docentes e pelos técnicos foram alergias (32,1%) e
hipertensdo arterial (20,9%), enquanto no que diz respeito a doencgas/sintomas agudos
apresentados nos altimos 30 dias foram mais frequentes as doencas relacionas a area da
ortopedia (32%).

Em estudo feito com funcionéarios pablicos a partir de uma instituicdo de ensino
superior no Brasil para avaliar a capacidade para o trabalho e os fatores associados, foram
identificados como associados a capacidade para o trabalho reduzida, dentre outros fatores, a
autoavaliacdo negativa da saude geral, sinais e sintomas de depressdo, sedentarismo e baixo
apoio social no trabalho (GODINHO et al., 2016).
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Dessa forma, pode-se notar que diversas pesquisas convergem no sentido de
demonstrar a influéncia de varios elementos do ambiente de trabalho sobre a saude daqueles
que exercem as atividades laborativas, com consequéncias sobre a capacidade para o trabalho
e 0 bem-estar. Portanto, quando as organizagdes investem no aprimoramento dos aspectos que
envolvem o trabalho, tendem a gerar maior equilibrio nessa relacéo entre trabalho e saide, o
que pode favorecer tanto as organizagdes quanto os que nelas trabalham.

Essa associacdo foi apontada por Costa, Borges e Barros (2015), que, ao perquirir
sobre a relacdo entre satde psiquica e condicGes de trabalho de profissionais de saude em dois
hospitais universitarios, verificaram que quanto mais inadequadas sdo as condi¢cbes de
trabalho, mais desgastada sera a saude psiquica e os afetos com relagdo ao trabalho, refletindo
no ambiente de trabalho.

Para os autores sdo necessarias acoes de melhoria das condicdes laborais que gerem
o resultado contrario. Salientam que o risco no trabalho desses profissionais sdo provenientes
de diversos aspectos relacionados ao contexto laboral “do qual fazem parte as condigdes
materiais e fisicas, a organizagdo dos processos e as relacdes entre os atores sociais”
(COSTA; BORGES; BARROS, 2015, p. 56).

No que se refere ao efeito de fatores de estresse no ambiente de trabalho sobre a
salde fisica e psicoldgica das pessoa, Goh, Pfeffer e Zenios (2015) realizaram uma pesquisa
por meio do processo de meta-analise cujos resultados demonstraram efeitos estatisticamente
significativos de fatores de estresse no ambiente de trabalho, como inseguranca no trabalho,
conflito trabalho-familia, demandas elevadas de trabalho, longas horas de trabalho, baixo
controle de trabalho, falta de seguro de saude e baixo apoio social no trabalho sobre a saude
em quatro categorias: salde fisica debilitada (autoavaliacdo), salde mental debilitada
(autoavaliacdo), morbidade (condi¢des de saude diagnosticadas por médico) e mortalidade.

Outros estudos evidenciam ainda que ndo apenas a forma como o trabalho esta
organizado contribui para a salde, mas também a preocupacdo em atender as necessidades
dos servidores relativas ao desenvolvimento de suas atividades. Nesse sentido, ao avaliar a
rotina de trabalho do técnico-administrativo ocupante do cargo de assistente em administracéo
em uma instituicdo federal de ensino superior e as implicaces na saude desse trabalhador,
Ribeiro (2012) averiguou que o trabalho dos assistentes colabora tanto para a salde quanto
para 0 adoecimento. Considerou-se que a diferenca estd na forma como o trabalho é
estruturado e na possibilidade dos setores corresponderem aos anseios dos funcionarios no
desempenho de suas tarefas.

Outro ponto de destaque nessa pesquisa foi a preocupacdo demonstrada pelos
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entrevistados em relacdo a expansdo da universidade com o aumento do numero de vagas.
Apesar da ampliacdo do acesso ao ensino superior representar um avancgo desejavel, esse
aumento necessita ser acompanhada pela oferta de infraestrutura compativel e contratacao de
servidores. Do contrério, trata-se de “expansdo com precarizagdo, visando prioritariamente
aumentar o nimero de vagas ofertadas” (RIBEIRO, 2012, p. 425).

Por outro lado, de acordo com a autora as experiéncias de sofrimento e prazer no
ambiente de trabalho podem coexistir, posto que ndo sdo excludentes. Em seu cotidiano, 0s
servidores vivenciam tanto situacfes desgastantes quanto gratificantes. Observa-se que ha
servidores capazes de ir além das tarefas preestabelecidas, utilizando sua inteligéncia e
criatividade. Em relacédo a setores que comportam uma organizacdo do trabalho com gestdo
participativa, pressupde-se que estes possibilitam aos funcionarios a reducdo do descompasso
entre 0 que é imposto e a atividade concreta (RIBEIRO, 2012).

Outra questdo importante no contexto do trabalho e que pode ser relacionada a satde
diz respeito ao absenteismo, considerando-se 0s problemas por vezes ocasionados nas
instituicoes.

Na visdo de Flores et al. (2016), as mudanc¢as no mundo do trabalho desencadearam
uma preocupacao referente a saude do trabalhador como maneira de prevenir o absenteismo, o
qual em excesso traz efeitos negativos para as organiza¢fes, com a queda da produtividade e a
elevacdo dos custos da producdo. Contudo, o absenteismo também pode significar que a
forma como o trabalho esta sendo desenvolvido dentro da organizacdo traz prejuizos para o
trabalhador.

Conforme o autor, a auséncia ao trabalho em um nivel consideravel pode revelar
“[...] o porvir de prejuizos que ocorrerdo numa via de mao dupla: atingindo primeiramente o
corpo e 0 psiquismo do trabalhador e a ja citada produtividade organizacional
secundariamente” (FLORES et al., 2016, p. 51).

Assim, na medida em que as doengas ocupacionais constituem uma causa relevante
para o absenteismo, 0 que gera efeitos negativos tanto para a organizagdo quanto para 0S
funcionarios, faz-se necessaria a defini¢cdo de medidas que tenham como cerne a prevencéo.

Para Marques, Martins e Sobrinho (2011) o desafio a ser enfrentado pelos
profissionais que se dedicam ao estudo e instituicdo de politicas sob a Otica dos diversos
aspectos que influem nessa questéo é pensar os individuos como participantes na construgdo
de sua saude e nas relagdes com o trabalho.

Os resultados do estudo realizado por Silva e Toyoda (2002, p. 46) demonstraram a

necessidade de “[...] reflex@o sobre as formas de organizacgéo do trabalho, replanejamento de
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postos de trabalho e da criacdo de mecanismos de participagéo dos trabalhadores nas decisoes
sobre a atividade real de trabalho”. Ressaltou-se ainda que a prevencdo é o melhor percurso a
ser adotado a fim de evitar que a situacé@o piore posteriormente.

A gestdo das organizaches necessita adotar acOes estratégicas baseadas em
diagndsticos precisos, além de compreender a conjuntura que envolve a dindmica das
mesmas, a fim de lidar com os fatores concernentes a relacdo entre homem e trabalho.
Considerando que os fatores referentes as préaticas de gestdo podem influenciar positivamente
ou ndo a saude dos trabalhadores, gerando consequéncias sobre o nivel de absenteismo, as
organizacOes precisam rever suas politicas de gestdo a fim de averiguar as causas das doencas
e acidentes sofridos pelos trabalhadores e como estdo relacionados com o espago laboral
(FLORES et al., 2016).

Desse modo, é premente a necessidade de organizacdo de maneira adequada de todos
os elementos que compdem o espaco laboral, possibilitando o aprimoramento da qualidade
de vida dos trabalhadores, bem como o melhor desempenho das instituigdes.

2.3 Papel da gestdo de pessoas no desenvolvimento da atencdo a saude dos servidores

publicos

Quando as organizacbes comecaram a perceber a importancia da influéncia dos
aspectos psicoldgicos e sociais na produtividade passaram a dar valor a administracdo de
pessoal. No entanto, apesar da preocupacdo referente a questdes ligadas a gestdo de pessoas
ter iniciado com a Revolugdo Industrial na Inglaterra, a discussdo no meio académico sobre o
assunto é recente. A noc¢do de gestdo de pessoas vem evoluindo com o passar das décadas,
mas até pouco tempo atras as pessoas eram tratadas como recursos, representando custos,
tendo sido a década de 1990 marcada por criticas aos padrdes da administracdo de recursos
humanos desenvolvidos até entdo. Contudo, a concep¢do de gestdo de pessoas passou por
modificacdes, estendendo a atencdo para fatores como comprometimento e cultura
organizacional. Nessa nova viséo os trabalhadores séo tratados como parceiros da organizagéo
(LIMA, 2008).

De acordo com a autora “O que ¢é possivel observar nas organizagdes € uma
preocupacdo no gerenciamento de pessoas, ou seja, a Gestdo de Pessoas, visto que sdo 0s
funciondrios os principais responsaveis do sucesso da empresa e do alcance de seus objetivos”
(LIMA, 2008, p. 23).

No que diz respeito a administracdo publica, Bergue (2007, p. 18), ao delinear um
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conceito sobre a gestdo de pessoas no setor publico, diz que esta ¢ um “esforgo orientado para
0 suprimento, a manutencdo e o desenvolvimento de pessoas nas organizagdes publicas, em
conformidade com os ditames constitucionais e legais, observadas as necessidades e
condi¢des do ambiente em que se inserem”.

No entanto, ndo apenas o setor privado, mas também a administracao publica passou
por mudancas acarretadas pelo desenvolvimento social e econdmico. Assim, a gestdo de
pessoas no setor publico também foi afetada pelas modificacbes ocasionadas na gestdo
publica.

Com a crise vivida pelo capitalismo global no fim da década de 1970 oriunda do
desgaste do modelo de acumulacdo taylorista/fordista, da administracdo keynesiana, do
Estado de bem-estar social, o capitalismo entrou huma nova fase, marcada pela reestruturacéo
do poder e o surgimento de novas formas de gestdo nas esferas privada e publica
(ASSUNCAO, 2012).

N&o obstante do movimento de reducdo do papel do Estado e das privatizacGes ja
realizadas pelos governos, o trabalho dos servidores pablicos também integra a rotina dos
cidaddos e possui um papel importante na economia. No cenario atual de desenvolvimento
socioecondmico, o servigo publico passa por uma mudanca de significado considerando-se a
relevancia do problema ligado a eficacia da administracdo publica e dos resultados esperados
pelos cidaddos. O trabalho do servidor publico destina-se a producdo do servico, que requer
determinadas competéncias, com o intuito de transformar a situacdo exposta pelo usuario.
Enquanto este julga o servico prestado como de elevada qualidade quando recebe o que
almeja por parte do servidor, para este o trabalho envolve outras questdes, além dos objetivos
formais definidos pela gestdo, que dependem da colaboracdo interpessoal e do suporte da
gestdo (ASSUNCAO, 2012).

Portanto, considerando-se a importancia das atividades desenvolvidas pelos
servidores publicos para a atuacdo da administragdo publica, entende-se que para que 0S
servigos por esta prestados sejam dotados de qualidade, para que suas acdes sejam eficazes e
eficientes, aqueles precisam ter a sua disposi¢cdo um aparato condizente que permita o alcance
de tais finalidades.

Na busca pela implantacdo de um modelo de governo gerencial em contraposi¢ao ao
modelo burocratico, a administragdo publica brasileira tem passado por alteracdes, tendo
como foco o alcance de resultados, com a implementacdo de mecanismos que permitam a
transparéncia e o controle por parte da sociedade. Nesse ambito a gestdo de pessoas

desempenha uma funcdo importante, na medida em que os servidores publicos, enquanto
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forca de trabalho, necessitam de politicas de desenvolvimento e de manutencdo que
possibilitem o alcance dos resultados almejados (PEREZ, 2011).

Contudo, na realidade do cotidiano de trabalho, os servidores publicos ainda
enfrentam problemas decorrentes da inadequacéo entre 0s objetivos e metas institucionais e a
estrutura de trabalho existente, situacdo que traz deficiéncias ao processo de trabalho, que, por
sua vez, podem levar a um quadro de adoecimento.

Nesse sentido, Assunc¢do (2012) faz uma critica a forma como, a partir do modelo
gerencial, a administracdo publica lida com a adequacdo do ambiente de trabalho aos servicos
que devem ser desenvolvidos. Conforme sua visdo, com a Reforma do Estado, a
administracdo publica, em suas atividades de gestdo, prioriza a utilizacdo de ferramentas que
moldam o trabalho dos servidores em funcdo da satisfacdo dos usuérios. No entanto, embora
prime pela qualidade dos servigos, 0 modelo gerencial de gestdo publica ndo obtém éxito em
adequar as ferramentas de gestdo a realidade do ambiente em que os servidores trabalham, em
que estes enfrentam as necessidades e dificuldades dos usuarios. Sobre o atual modelo de
gestdo publica, Silva, Licorio e Siena (2014, p. 91) asseveram que este “ndo compreende
integralmente a situacdo biopsicossocial dos servidores no exercer de suas atividades e nas
suas condi¢des de trabalho ou nos relacionamentos interpessoais’.

Assim, salienta-se a importancia da transformacdo na forma como a gestdo trata sua
relacdo com os servidores. Nao apenas o alcance da finalidade dos servicos deve ser
priorizado, visto que devem ser proporcionadas aos servidores as condi¢cdes necessarias a
execucdo de suas atividades sem que isso lhes traga prejuizos.

Tendo em vista 0 conceito de salde dado pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) como um bem-estar fisico, mental e social, Pérez (2011, p. 2) considera que “a
qualidade de vida no trabalho e a situacdo de salde dos servidores constituem elementos
chaves para a qualidade dos servigos publicos e os produtos deles resultados”. Salienta ainda
que a gestdo de pessoas no servigo publico deve tratar a saude como um componente dos
processos de planejamento e gestdo do pessoal.

Na visdo de Carneiro (2006) os aspectos referentes a salde do servidor sdo atinentes
a gestdo de pessoas e esse enquadramento possibilita a destinagdo de recursos especificos para
0 tratamento da questdo. Conforme o autor “O distanciamento entre a area de gestdo de
pessoas e a de saude do servidor obstaculiza a intervengdo sobre o processo saude-trabalho-
adoecer” (CARNEIRO, 2006, p. 27). Dessa forma, entende-se que o desempenho da gestédo de
pessoas na atencao a salde dos servidores, dentre outros fatores, proporciona o bem-estar no

ambiente laboral, o que favorece a ampliacdo do engajamento no trabalho e o alcance de
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melhores resultados por parte das organizagdes publicas.

A atencdo a salde dos trabalhadores demanda a¢6es nas &reas de protecdo, promocao
e assisténcia. A administracdo puablica, seja no ambito municipal, estadual ou federal, ndo
pode se escusar de agir nessas areas, uma vez que 0s servidores publicos também estéo
sujeitos aos diversos aspectos do processo salde-doenca, estreitamente ligados aos ambientes
de trabalho e aos contextos em que estes se inserem (GONCALVES et al., 2016).

No entanto, a administracdo publica encontra dificuldades para tratar das questdes
referentes a saude do servidor, resultando em reduzida atuacdo nessa area. Tais questes
geralmente ndo fazem parte dos programas de capacitacdo gerencial do setor publico, sendo
estabelecidos servigos médicos que funcionam de forma dissociada das politicas de recursos
humanos. Outros 6bices a implantacdo de acbes de saude do trabalhador por parte do setor
publico sdo a falta de conhecimento acerca da legislacdo, a descontinuidade de politicas
publicas e a falta de participacéo dos funcionarios (CARNEIRO, 2006).

Desse modo, a fim de suplantar os obstaculos demonstrados, as instituicdes publicas,
por intermédio da gestdo de pessoas, devem instituir ferramentas de suporte a salde dos
servidores, mas, sobretudo, devem atuar na organizacao do ambiente laboral de forma a evitar

doencas e acidentes relacionados ao trabalho.

2.4 Aspectos normativos relacionados a satde dos servidores publicos

A salde constitui um direito social dos trabalhadores e é assegurada
constitucionalmente, sendo atribuicdo dos empregadores a ado¢do de medidas no sentido de
cumprir as determinacdes nesse ambito. E o que se depreende do art. 7°, inciso XXII, da
Constituicdo Federal, o qual estabelece o direito a reducdo dos riscos inerentes ao trabalho,
por intermédio de normas de saude, higiene e seguranca. O art. 39, 83°, estende tal direito aos
servidores da administracdo publica direta, das autarquias e das fundagdes publicas (BRASIL,
1988).

Além disso, a Constituicdo Federal, em seu art. 200, atribui ao sistema Unico de

salide as seguintes incumbéncias:

Il - executar as a¢Bes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica, bem como as de
salde do trabalhador;

[-]

VIII - colaborar na prote¢do do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho
(BRASIL, 1988).
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Portanto, o ordenamento juridico brasileiro ndo sé assegura a saude como um direito
de todos os individuos, inclusive dos trabalhadores, como também reconhece a necessidade de
se proporcionar um ambiente laboral sadio e seguro para o desempenho das atividades
funcionais e atribui ao Estado o dever de implementar acfes voltadas para a salude dos
trabalhadores e para a protecdo do meio ambiente do trabalho.

No que diz respeito a normativa internacional, a OIT editou diversas convengdes
atinentes aos direitos dos trabalhadores, dentre as quais esta a Convencdo n° 155 sobre
Seguranca e Saude dos Trabalhadores e 0 Meio Ambiente de Trabalho. Esta convencao foi
ratificada pelo Brasil em 1992 e promulgada pelo Decreto n® 1.254/94.

As normas contidas Convencdo n° 155 aplicam-se a todas as areas de atividade
econémica, bem como a administracdo publica, e abrangem todos os trabalhadores, inclusive
os funcionarios publicos. A Convencdo determina que todos os paises membros devem
estabelecer e reavaliar regularmente uma politica nacional sobre seguranca e salde dos
trabalhadores e 0 meio ambiente de trabalho. Devem também ser adotadas medidas no sentido
de que sejam disseminadas informacdes sobre seguranca, higiene e meio ambiente de trabalho
em todos o0s niveis de ensino e de treinamento (BRASIL, 1994).

Além disso, a OIT editou em 1985 a Convencédo n° 161 sobre os Servicos de Saude
do Trabalho, a qual foi ratificada pelo Brasil em maio de 1990 e promulgada pelo Decreto n°
127, de 22 de maio de 1991.

Em seu art. 1, a Convencdo 161 traz as seguintes definicoes:

a) a expressdo "Servicos de Saude no Trabalho™ designa um servigo investido de
funcgdes essencialmente preventivas e encarregado de aconselhar o empregador,
os trabalhadores e seus representantes na empresa em apreco, sobre:

i) 0s requisitos necessarios para estabelecer e manter um ambiente de trabalho
seguro e salubre, de molde a favorecer uma salde fisica e mental 6tima em
relagcdo com o trabalho;

il) a adaptacdo do trabalho as capacidades dos trabalhadores, levando em conta seu
estado de sanidade fisica e mental;

b) a expressdo "representantes dos trabalhadores na empresa™ designa as pessoas
reconhecidas como tal em virtude da legislagdo ou da pratica nacional
(BRASIL, 1991).

O art. 3 estabelece o comprometimento dos paises membros em implantar de maneira
gradual servicos de satde para todos os trabalhadores, inclusive os do setor publico, em todos
0s campos da atividade econdmica e em todas as empresas (BRASIL, 1991).

Dentre as funcdes que devem ser asseguradas pelos servicos de salude enumeradas
pelo art. 5 estdo a de identificar e avaliar os riscos que os locais de trabalho apresentam para a

salde; prestar assessoria em relacdo ao planejamento e a organizacdo do trabalho; participar
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da formulagdo de programa de melhoria das praticas de trabalho; €) prestar assessoria nas
areas da saude, seguranca, higiene no trabalho, ergonomia e equipamentos de protecdo
individual e coletiva; acompanhar a saude dos trabalhadores em relagdo com o trabalho;
colaborar na disseminacdo da informacdo, na formacéo e na educacao nas areas da saude e da
higiene no trabalho, bem como na da ergonomia; organizar servi¢cos de primeiros socorros e
de emergéncia; e participar da anélise de acidentes de trabalho e das doencas profissionais
(BRASIL, 1991).

Todavia, apesar de ja existirem politicas nesse sentido em diversos paises, a estrutura
ainda é deficitéria, dificultando o atingimento dos objetivos. Em estudo realizado com a
finalidade de analisar o estado dos servigos de salde ocupacional em uma amostra de paises
de todos os continentes, verificou-se que a maioria dos paises pesquisados formulam politicas,
estratégias e programas de servicos de saude ocupacional. Entretanto, a infraestrutura e os
recursos institucionais e humanos para a implementacdo das estratégias sao insuficientes na
maioria deles, ou seja, hd um déficit de aplicacdo. No que diz respeito ao contetdo e a
natureza multidisciplinar de servicos de salde ocupacional, notou-se que correspondem a
orientacdo internacional, mas a cobertura e a abrangéncia dos servi¢os continuam em grande
parte incompletas devido a falta de infraestrutura e de recursos humanos multiprofissionais
(RANTANEN et al., 2017).

Como se depreende dos preceitos acima descritos, ndo somente os trabalhadores que
possuem relacdo de emprego, mas também os servidores publicos sdo amparados pelas
normas mencionadas. Assim, evidencia-se que a administracdo publica deve se pautar por tais
critérios a fim de cumprir as fungdes dos servicos de salde elencadas na convencdo. Em
decorréncia disso, advém a necessidade de definicdo de mecanismos para atender os preceitos
normativos referentes a questao da satde no ambiente de trabalho.

No que concerne aos servidores publicos civis da Unido, o assunto é tratado nas
alineas g e h do inciso I do art. 185, da Lei 8.112/90, que preconizam o direito de assisténcia a
salde e a garantia de condicOes de trabalho adequadas (BRASIL, 1990a).

Essas regras estdo inseridas no Capitulo Il, do Titulo VI, da Lei 8.112/90, o qual
aborda os beneficios dos servidores publicos civis. Entretanto, para a concretizagdo desses
beneficios, os termos da concessdo devem ser estabelecidos em regulamento.

O SUS inclui em seu campo de atuacéo a saude do trabalhador, por meio do art. 6°,
inciso |, alinea c, da Lei 8.080/90. O mesmo artigo determina ainda, no inciso VI, do § 3°, que
o SUS deve abranger a “participacdo na normatizagao, fiscalizacao e controle dos servigos de

saude do trabalhador nas institui¢des e empresas publicas e privadas” (BRASIL, 1990b).
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2.4.1 Formacdo da politica de satde dirigida aos servidores publicos federais

Antes da promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988 os instrumentos de amparo a
salde do trabalhador estavam restritos a disciplina da CLT, sendo baseadas na concepc¢éo de
salde ocupacional e direcionadas a conservacdo da forca de trabalho por meio de acGes de
assisténcia e fiscalizacdo consistentes em pericias médicas, exames periddicos e prevencao de
riscos e de acidentes de trabalho. Para os funcionarios pablicos ndo existia regulamentacéo
direcionada para a protecdo a satde. Com a Constituicdo Federal de 1988, a formacdo do SUS
e a instituicdo do Regime Juridico Unico (RJU), por meio da Lei 8.112/90, surgem as
primeiras medidas voltadas para a saude dos servidores. Todavia, as ferramentas presentes no
RJU estavam adstritas as licencas médicas e aposentadorias por invalidez (MARTINS et al.,
2017).

Ao estabelecer a saude como um direito de todos os individuos e dever do Estado, a
Constituicdo de 1988 atribuiu ao SUS a funcdo de atuar nas areas de vigilancia sanitéria,
vigilancia epidemiolégica e de salude do trabalhador, tendo como fundamentos a
integralidade, a universalidade e a participacdo da sociedade (BRASIL, 1988). Para o
cumprimento de tais atribuigdes, segundo a Lei 8.080/90, devem ser desenvolvidas atividades
tanto de carater assistencial quanto preventivo, objetivando a promocdo, a protecdo, a
recuperacdo e a reabilitacdo da salde dos trabalhadores sujeitos a riscos provenientes das
condicdes de trabalhos, como também dos trabalhadores vitimas de acidentes de trabalho
(BRASIL, 1990b).

Acerca da integralidade que deve ser conferida as politicas de saude do trabalhador,
Andrade (2009, p. 21) aduz que

O principio da saude integral do trabalhador invoca o direito a salide no seu sentido
irrestrito da cidadania plena. Na pratica, se traduz em acfes que incluem a
promogdo, a prevencdo e a assisténcia, a serem executadas de forma integrada e
sempre com o objetivo do alcance da saude integral do trabalhador, através de uma
abordagem interdisciplinar e intersetorial (ANDRADE, 2009, p. 21).

Dessa forma, garante-se a todos os trabalhadores o acesso a todos os servigos de
promocgdo, protecdo, recuperacdo e reabilitacdo. Essa atuacdo de carater global requer a
participacdo de diversos atores, cabendo ndo somente ao Estado, mas também & sociedade
como um todo, incluindo os préprios trabalhadores, o empenho na organizagdo de uma
estrutura capaz de efetivar as diretrizes previstas na legislacéo.

A fim de regulamentar a saude do trabalhador no que se refere a area de abrangéncia
do SUS foi criada em 2011 a Politica Nacional de Seguranca e Saude no Trabalho (PNSST),
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por meio do Decreto n® 7.602/2011, e em 2012 foi instituida a Politica Nacional de Satude do
Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT), por intermédio da Portaria n® 1.823/2012, do
Ministério da Saude. A PNSTT tem como propdsito a fixacdo dos principios, diretrizes e
estratégias a serem seguidos pelas trés esferas de gestdo do SUS para o estabelecimento da
atencdo a saude integral do trabalhador. Estdo sujeitos a PNSTT todos os trabalhadores e
trabalhadoras, independentemente de sua localizacdo, da forma de inser¢cdo no mercado de
trabalho e da natureza do vinculo (BRASIL, 2012).

Assim, observa-se a responsabilidade abrangente do Estado em relacdo a atencdo a
salde do trabalhador, na medida em que a PNSTT busca assegurar o direito de todos 0s
trabalhadores e ndo apenas de grupos isolados.

No que diz respeito a disciplina especifica da satde dos servidores publicos federais,
foi implantado pelo Decreto n° 5.961/2006 o Sistema Integrado de Saude Ocupacional do
Servidor Publico Federal.

Consoante Gongalves et al. (2016), considerando o aumento das aposentadorias por
invalidez, a verificacdo dos elevados custos que essa questdo representa para a Unido, a
administracdo publica viu que apenas a execucdo de acdes de recuperacdo da salde ndo era
suficiente, sendo necessario implementar acdes de prevencao e promocdo. Assim, teve inicio
a implantacdo do SISOSP, cuja primeira etapa consistiu na instituicdo de quatro projetos-
piloto no Rio de Janeiro, Floriandpolis, Distrito Federal e Recife, abarcando atividades
direcionadas a pericia médica, pericia em salde, readaptacdo e reabilitacdo funcional e
vigilancia em salde.

Proveniente da atuacdo da Coordenacdo Geral de Seguridade Social e Beneficios do
Servidor da Secretaria de Recursos Humanos do Ministério do Planejamento, Orcamento e
Gestdo (COGSS/SRH/MP) foi elaborado o primeiro Manual para os Servicos de Saude dos
Servidores Civis Federais, definido pela Portaria n® 1.675/2006/SRH/MP, com o objetivo de
abordar disposicdes voltadas a satde dos servidores relacionadas as atividades de pericia. Este
manual foi reformulado algumas vezes e atualmente encontra-se vigente o Manual de Pericia
Oficial em Saude do Servidor Publico Federal, com redacdo dada pela Portaria n°® 19/2017, do
Ministério do Planejamento, Desenvolvimento e Gestéo.

O SISOSP foi reestruturado e substituido em 2009 pelo Subsistema Integrado de
Atencdo a Saude do Servidor Publico Federal (SIASS), instituido pelo Decreto n° 6.833/2009,
que tem como finalidade coordenar as a¢Ges e programas direcionados a assisténcia a saude,
pericia, promogdo, prevencdo e acompanhamento da salde dos servidores da administracao

federal direta, autarquica e fundacional. Tal decreto criou ainda 0 Comité Gestor de Atencao a
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Saude do Servidor, no ambito do Ministério do Planejamento, Orgamento e Gestdo. Dentre as
atribuicGes previstas para o Comité estdo a de aprovar as diretrizes para aplicacdo da politica
de atencdo a saude e seguranca do trabalho do servidor publico federal, tratar acerca dos
procedimentos para uniformizar as acdes relacionadas ao SIASS e orientar a execucdo das
acoes no campo do SIASS (BRASIL, 2009a).

Ainda em 2009 foi instituido o Decreto n° 6.856, de 25 de maio de 2009, que dispde
sobre os exames médicos periodicos de servidores, previstos no art. 206-A da Lei n°
8.112/2009. Esses exames tém como propoésito a preservacdo da saude dos servidores em
razdo de riscos presentes no ambiente laboral e de doencas ocupacionais ou profissionais
(BRASIL, 2009b).

A fim de estipular diretrizes para realizacdo das acdes de vigilancia aos ambientes e
processos de trabalho e promocédo a satde do servidor foram definidas as orientacGes basicas
sobre a Norma Operacional de Saude do Servidor (NOSS), com a edi¢do da Portaria
Normativa n°® 3/SRH/MP, de 07 de maio de 2010, a qual é destinada aos 6rgaos e entidades
do Sistema de Pessoal Civil da Administracdo Publica Federal (SIPEC). Em relacdo as ac6es
de atencdo a salde bucal dos servidores publicos federais foram fixadas as diretrizes pela
Portaria Normativa n® 6/SEGEP/MP, de 23 de outubro de 2012. Ja as diretrizes gerais para a
promocdo da saude dos servidores publicos federais foram instituidas pela Portaria
Normativa n° 3/SEGEP/MP, de 25 de marco de 2013. As diretrizes definidas nas referidas
portarias fazem parte do conjunto de acdes da Politica de Atencdo a Salde e Seguranca do
Trabalho do Servidor Publico Federal.

A PASS abrange como eixos de atuacdo a vigilancia, promocao, pericia e assisténcia
a saude dos servidores. A vigilancia permite identificar, analisar e monitorar 0s aspectos da
salde associados aos ambientes e processos de trabalho com o intuito de contribuir para o
planejamento e execugdo de a¢bes que minimizem os riscos a saude. A promocao refere-se a
implementacdo de praticas de gestdo e condutas que favorecam a protecdo da salude em
relacdo aos aspectos individuais e coletivos. A assisténcia a saude diz respeito as acdes que
objetivam a prevencdo, a deteccdo precoce e o tratamento de doengas, bem como a
reabilitacdo do servidor. A pericia destina-se a avaliacdo do estado de salde do servidor para
0 desempenho das atividades do trabalho (BRASIL, 2009a, 2010).

Preceitua-se que as diretrizes que compdem a PASS sejam colocadas em pratica de
maneira coletiva e descentralizada com a gestdo participativa dos envolvidos (BRASIL,
2010). Nesse sentido, o art. 7°, inciso 1V, da Portaria Normativa n°® 3/2013/SEGEP/MP

(BRASIL, 2013) define como premissa a gestdo participativa para implantacdo das acoes,
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sendo necessario o “estabelecimento de espacos coletivos que promovam a difusdo de
conhecimento e a reflexdo critica, assegurado o direito de participacdo dos servidores em
todas as etapas do processo de atengdo a saude”.

Portanto, a politica de atencdo a salde dos servidores deve dar relevancia a
participagdo dos servidores para a formulacdo e monitoramento das a¢Ges de saude, tendo em
vista sua compreenséo sobre os fatores que envolvem o ambiente de trabalho.

De acordo com Assuncéo (2012), o controle do trabalhador sobre o planejamento do
ambiente de trabalho em geral esta abaixo do controle exercido pelos gestores e essa situacdo
entrava o éxito do processo de participacdo. Tal processo ndo pode consistir apenas na
presenca em campanhas voltadas para habitos saudaveis, o envolvimento dos trabalhadores
também deve se dar por meio do aproveitamento de sua experiéncia quanto ao modo de agir e
a formulacdo de mecanismos para o enfrentamento de situac6es desfavoraveis a saude.

Conforme a Portaria Normativa n°® 3/2013/SEGEP/MP (BRASIL, 2013), as acdes de
promocao da salide devem seguir 0s seguintes principios:

a) Universalidade e equidade: as acbes de atencdo a salude abrangem todos os

servidores publicos federais;

b) Integralidade das agOes: as atividades tanto individuais quanto coletivas séo
desenvolvidas de maneira articulada;

c) Acesso a informacdo: diz respeito a disponibilizacdo aos servidores de
informacdes relativas ao conhecimento sobre salde e a condutas de prevencao de
doencas e riscos a salde;

d) Descentralizacéo: refere-se ao planejamento e implantacdo das a¢des de salde no
ambito das unidades do SIASS e dos 6rgdos publicos federais, considerando-se
as necessidades dos servidores da area englobada;

e) Comunicac&o, formacdo e capacitagdo: concerne ao desenvolvimento de politicas
de comunicacdo, formacéo e capacitagdo no campo da promog¢édo da saude dos
servidores.

Assim, as instituicdes federais devem conduzir as a¢fes de saude no trabalho com
base nesses principios, de maneira que o planejamento e a execugdo ocorram de forma
integrada, com capacidade para abarcar as necessidades e todos os servidores.

Diferente do que ocorre com 0s servigos tradicionais de medicina do trabalho ou de
salde e seguranca ocupacional, que se limitavam ao diagndstico clinico ou a questdes
especificas de estilo de vida, a promoc¢do da saude no local de trabalho diz respeito a uma

politica mais ampla, que objetiva assegurar a definicdo de uma infraestrutura que favoreca o
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compartilhamento entre os servidores de interesses e saberes atinentes a trabalho e salde.
Quando implantadas de forma apropriada, acdes de promoc¢do da salde podem ser mais
satisfatorias em relacdo a diminuicdo do custo proveniente de doencas ou lesdes do que o
custo de apenas melhorar os servicos de tratamento (ASSUNCAO, 2012).

No planejamento das acBes devem ser priorizadas as seguintes areas da saude: do
adulto, bucal, do homem, do idoso, mental, da mulher, das pessoas com deficiéncia e
ocupacional (BRASIL, 2013).

A implementacao das diretrizes que compdem o conjunto de acbes da PASS, com o
fim de propiciar a melhoria das condigdes dos ambientes laborais e a qualidade de vida no
trabalho, deve primar por acfes de educacdo em saude, avaliacdo dos ambientes e processos
de trabalho e acompanhamento da salde dos servidores, com foco na prevencdo de riscos e
agravos, diagndstico precoce e monitoramento dos agravos (BRASIL, 2010, 2013).

Dentre as atribuicdes definidas para os dirigentes dos 6rgdos ou entidades e para 0s
gestores de pessoas estdo a de viabilizar os recursos e meios necessarios para a
implementacdo das acdes de saude do servidor, incluir continuamente no planejamento e nos
relatorios anuais de gestdo acBes programaticas de promocdo da salde, proporcionar
formagdo e capacitacdo na &area e assegurar o registro das informacles atinentes aos
programas e ac¢des de salde em sistema informatizado destinado a essa finalidade (BRASIL,
2013).

Para as unidades do SIASS sdo previstas como atribuicdes a coordenacao e execugdo
das acOes direcionadas a promocéo da saude, dentre outras, a elaboracdo de estratégias para a
recepcdo de informacdes que configuram assédio moral no trabalho e para adocdo das
medidas pertinentes, caracterizar o perfil epidemioldgico da saude dos servidores para nortear
as acdes de promocdo da saude e efetuar o registro das informacdes referentes aos programas
e acOes de saude em sistema informatizado (BRASIL, 2013).

A respeito do emprego de recursos direcionados ao SIASS para concretizacdo de
seus objetivos, em entrevista realizada pelo Forum Permanente de Saude do Trabalhador do
Rio de Janeiro, em 06 de julho de 2016, a Diretora do Departamento de Normas e Beneficios
do Servidor (DENOB), vinculado ao Ministério do Planejamento, Renata Vila Nova de
Moura Holanda, foi questionada acerca da existéncia de recursos destinados ao SIASS para
execucdo de acdes de promocao e vigilancia ou se 0s recursos estavam limitados aos exames
médicos periddicos. A Diretora informou que inicialmente houve disponibilizagdo de recursos
para outras finalidades, como a de vigilancia, mas que atualmente somente existe previsao

orcamentaria para os exames médicos periodicos, cuja obrigatoriedade de disponibilizacéo
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por parte dos 6rgaos advém da Lei n° 8.112/90. Considerando que nédo existe a obrigacdo de
que os orgdos efetuem outros tipos de acles, fica a cargo de cada um a avaliagdo sobre a
destinacéo de recursos proprios para as demais acdes (FORUM PERMANENTE DE SAUDE
DO TRABALHADOR, 2016).

Com o avango da regulamentacdo da politica de atencdo a salde do trabalhador,
observa-se uma preocupacdo em atingir a integralidade da satde, atendendo-a em todos 0s
aspectos por intermédio de acBes de promocdo, prevencao e vigilancia, levando-se em
consideracdo que as condi¢des do ambiente de trabalho interferem no processo satde-doenca.
Entretanto, ocorre uma reducdo na atuagdo do Ministério do Planejamento, que passa a se
limitar as atividades habituais de pericia médica (MARTINS et al., 2017).

N&o obstante o progresso substancial na elaboracdo de ferramentas relativas a
protecao da saude dos servidores publicos verifica-se a necessidade de ampliar o investimento
e a atuacdo dos diversos atores envolvidos no sentido de efetivar uma politica de satde que
promova o bem-estar de todos os servidores, com observancia das diretrizes que norteiam
esse campo e levando em considera¢do o conjunto de fatores fisicos, psicoldgicos e sociais
que formam o ambiente de trabalho.

Apesar da existéncia de disposi¢cdes normativas nacionais e internacionais que tratam
sobre a promocdo da salde e seguranca na seara laboral, averigua-se a necessidade de
avaliacdo da maneira como a administracdo publica tem atuado na efetiva protecdo da saude

dos funcionérios publicos, bem como acerca da participacao destes em tal questao.

2.5 Estudos correlatos

Diversas pesquisas tém sido realizadas no campo da saude dos trabalhadores —
inclusive como componente importante da qualidade de vida no trabalho —, bem como em
relacdo ao desenvolvimento pela administragdo publica de agdes direcionadas a saude dos
servidores publicos. A seguir séo destacadas algumas dessas pesquisas.

Ao investigar sobre o processo de implementacdo da politica de salde dos
trabalhadores em duas instituicdes publicas federais da cidade do Rio de Janeiro, o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica e a Universidade Federal do Rio de Janeiro, Andrade
(2009) verificou que nas duas instituicbes as equipes dos servicos de saude do trabalhador
entendem ser necessario modificar a pratica de salde de maneira que deixe de ser
fundamentada em ac¢des fragmentadas e passe a ser direcionada & integralidade da satde do

trabalhador. Foram identificados problemas referentes a falta de orcamento, tamanho
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insuficiente da equipe e outros de ordem politica e administrativa, os quais levam os setores
responsaveis pela saide do trabalhador a prestarem um servigo inferior ao definido pela
Politica Nacional e Seguranca e Saude do Trabalhador (PNSST).

Carneiro (2006) avaliou aspectos relativos a saude e ao trabalho no servigco publico,
como também questBes referentes a gestdo dos servicos de saude do servidor publico, com o
exame do processo de implementacdo de um projeto de saude do trabalhador publico na
Prefeitura de Sdo Paulo entre os anos de 2001 e 2004. Verificou-se que o gerenciamento de
acOes de saude do servidor publico pode consistir em suporte para o trabalho do setor de
gestdo de pessoal, na medida em que possibilita a proximidade entre gestéo e trabalhadores, a
ampliacdo do conhecimento sobre os riscos a saude, bem como favorece o debate sobre a
realizacdo de investimentos e a execuc¢do de servi¢cos de promocdo a saude.

Lima (2008) avaliou a inter-relacdo entre gestdo de pessoas e qualidade de vida no
trabalho na Camara Legislativa do Distrito Federal. Os resultados demonstraram que a gestéo
de pessoas na organizagdo pesquisada adota um modelo vertical, ndo existindo participacédo
dos servidores na tomada de decisdes. Enquanto os funcionarios apontaram diversos
problemas nas condicfes, organizacdo e relagdes socioprofissionais do trabalho, os gestores
alegaram que a instituicdo se apresenta satisfatéria, de forma geral, em relacdo a essas
questdes. Isso revelou uma divergéncia de visdo entre gestores e servidores, sendo necessario
fazer uma revisdo do modelo de gesté&o.

Martins et al. (2017) analisou a forma como tem sido realizado no setor publico o
processo de institucionalizacdo de um modelo de atencdo a saude do servidor, alicer¢cado nos
principios da universalidade, integralidade e participacdo dos trabalhadores. Para isso, a
pesquisa avaliou a implantacdo do SIASS no Municipio do Rio de Janeiro, entre 2009 e 2016,
com base nos documentos provenientes do Forum Permanente de Salde do Trabalhador do
Rio de Janeiro. Os resultados evidenciaram que a partir de 2013 o sistema caminhou para um
modelo conservador de saude ocupacional, apesar de ter sido idealizado como um modelo
integrado com observancia dos principios da saude do trabalhador. Tambem foi detectada a
perda do carater universal do sistema em virtude da flexibilizacdo das relacdes de trabalho na
esfera publica. Além disso, foi indicada a necessidade de aumentar a integracdo entre as
politicas de saude, trabalho e gestdo nas organizagdes publicas.

Silva e Toyoda (2002) examinaram as condig¢Ges de trabalho em uma universidade
publica e a relagdo destas com o aparecimento de doencas ocupacionais. Os resultados
mostraram uma série de aspectos que podem representar risco para a saude dos trabalhadores,

como depreciacdo das condicdes de trabalho, mobiliarios obsoletos e sobrecarga de trabalho
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oriunda da reducdo do quadro de funcionarios. Constatou-se, assim, a necessidade de
replanejamento da forma de organizacédo do trabalho, adocéo de ferramentas para participacdo
dos trabalhadores e maior investimento nas condic6es de trabalho.

Martinez e Latorre (2006) propuseram verificar as dimensfes da salde que estdo
associadas a capacidade para o trabalho e averiguar se caracteristicas demogréficas ou
ocupacionais exercem influéncia sobre estas relagdes. O estudo foi realizado em uma empresa
de auto-gestdo de planos de previdéncia privada e de salde na cidade de S&o Paulo.
Identificou-se que todas as dimensdes de saude, tanto fisica quanto mental, apresentaram
associacdo significativa com a capacidade para o trabalho, independentemente de outros
fatores. Tal resultado demonstrou que quanto melhor o estado de salde fisica e mental,
melhor a condicdo de capacidade para o trabalho.

Ao analisar as condicOes de salde, trabalho e habitos de vida de docentes e técnicos
administrativos do campus universitario da Universidade Estadual Paulista, em Marilia, Dini

(2013) verificou, dentre outros fatores, que grande parte dos participantes apresentou algum
tipo de doenca cronica, bem como uma parcela significativa dos técnicos administrativos que
apresentaram risco para transtorno mental comum encontravam-se nas categorias de trabalho
passivo e elevado desgaste psicol6gico, que representam uma situacdo menos privilegiada
que envolve maior risco de estresse.

Rodrigues et al. (2013) avaliaram o perfil de um grupo de servidores publicos
municipais de Belo Horizonte que relataram absenteismo-doenca dentro do periodo de 12
meses. A andlise dos dados demonstrou associagdo significativa entre o absenteismo-doenca,
insatisfacdo com a capacidade de trabalho e condi¢6es inadequadas de trabalho. Verificou-se
ainda uma prevaléncia maior de absenteismo entre os que informaram ter sido
diagnosticados com LER/Dort, lombalgia, sobrepeso ou obesidade, depressdo/ansiedade e
disturbio do sono.

Em pesquisa realizada para avaliar as acdes de promoc¢do e vigilancia a saude
desenvolvidas pela Universidade Federal do Ceara, Gongalves et al. (2016) verificaram que as
atividades executadas estdo de acordo com as normas relacionadas a politica de atengdo a
salde do servidor publico federal. Entretanto, constataram a necessidade de maior
participacao dos servidores nos projetos, de ampliacdo da equipe multiprofissional e de maior
distribuicdo das agdes em relacdo aos espagos da instituicao.

Desse modo, a literatura evidencia a relevancia da pesquisa no &mbito das agdes
executadas pela gestdo de pessoas na esfera publica para a promogéo de condigdes adequadas

de trabalho e respeito as diretrizes que amparam a saude dos trabalhadores. Ressalta-se o
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destaque dado em algumas pesquisas a necessidade de participacdo dos servidores no
processo de planejamento da politica de salde e de aumento do investimento nessa érea.
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3 METODOLOGIA

Para a implementacdo de uma pesquisa € necessario seguir um percurso com a
aplicacdo de uma série de procedimentos que permitirdo atingir os objetivos almejados.
Consoante Marconi e Lakatos (2017a, p. 79), o0 método consiste no “conjunto das atividades
sistematicas e racionais que, com maior seguranga e economia, permite alcancar o objetivo de
produzir conhecimentos validos e verdadeiros, tragando o caminho a ser seguido, detectando
erros e auxiliando as decisdoes do cientista”. Assim, para a realizagdo deste trabalho foram
empregadas técnicas de pesquisa que possibilitaram a consecucdo dos objetivos, em
conformidade com os procedimentos técnicos e a abordagem do problema, considerando
ainda as caracteristicas dos sujeitos da pesquisa, da coleta e analise dos dados.

3.1 Classificagdo da pesquisa

Em relacdo aos objetivos, este trabalho é exploratorio, posto que o intuito foi o de
investigar um fenbmeno e analisar as causas e as relagdes entre os fatos, especialmente 0s
aspectos do gerenciamento da politica de satde dos servidores, o que permitiu a elaboracdo do
plano de acdo no sentido de apresentar recomendacOes para a implantacdo de melhorias na
instituicdo pesquisada. De acordo com Severino (2007, p. 123), “A pesquisa exploratoria
busca apenas levantar informacdes sobre um determinado objeto, delimitando assim um
campo de trabalho, mapeando as condi¢cdes de manifestagdo desse objeto [...]".

Este estudo caracteriza-se também como descritivo, visto que foi realizado o registro
dos dados e sua descricdo de forma mais detalhada, expondo as caracteristicas dos fatores
investigados acerca do processo de atencdo a saude dos servidores publicos da instituicdo
pesquisada, a partir da perspectiva dos técnicos administrativos. De acordo com Prodanov e
Freitas (2013, p. 52), a pesquisa descritiva “visa descrever as caracteristicas de determinada
populagdo ou fendomeno ou o estabelecimento de relagdes entre variaveis”.

Trata-se ainda de um estudo de campo, pois buscou a obtencdo de informacdes sobre
0 problema investigado em seu préprio ambiente, a fim de conhecer e analisar suas
implicagdes. Segundo Prodanov e Freitas (2013, p. 59), o estudo de campo “Consiste na
observacao de fatos e fenébmenos tal como ocorrem espontaneamente, na coleta de dados a
eles referentes e no registro de variaveis que presumimos relevantes, para analisa-los”.

O trabalho foi elaborado com apoio da pesquisa bibliogréafica e documental, tendo

como fontes artigos cientificos publicados sobre o tema, bem como livros, relatérios,
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documentos oficiais e documentos legais.

A pesquisa documental caracteriza-se pelo fato de a fonte de dados estar restrita a
documentos escritos e ndo escritos, sendo denominados de fontes primarias. Ja4 a pesquisa
bibliografica, também denominada de fontes secundarias, coloca o pesquisador em contato
com toda a bibliografia j& publicada sobre o assunto e abarca desde livros, revistas, teses até
meios de comunicacdo orais e audiovisuais (MARCONI; LAKATOQOS, 2017a).

Quanto a forma de abordar o problema, esta pesquisa classifica-se como quali-
quantitativa. Ao passo que na abordagem quantitativa os resultados podem ser quantificados e
representados de maneira que possam ser classificados e manipulados estatisticamente para a
verificagdo das relacOes entre si (MARCONI; LAKATOS, 2017a), na abordagem qualitativa é
possivel “[...] descrever a complexidade de uma determinada hipdtese ou problema, analisar a
interacdo de certas variaveis, compreender e classificar processos dindmicos experimentados
por grupos sociais [...]” (OLIVEIRA, 2002, p. 117).

Assim, foram utilizadas as abordagens qualitativa e quantitativa de forma
complementar, buscando-se a mensuragdo e compreensdo de opinides dos participantes acerca
do assunto pesquisado, interpretando-se as informacgdes obtidas a partir do questionario, da
entrevista e da pesquisa bibliogréfica e documental, a fim de analisar a dindmica da situagdo

avaliada e compreender a relacdo entre as variaveis.

3.2 Universo e amostra

O universo ou populacdo da pesquisa diz respeito ao conjunto de individuos que
possuem caracteristicas em comum, concernentes ao objeto do estudo. Ja a amostra é um
subconjunto do universo, sobre o qual a pesquisa serd realizada (MARCONI; LAKATOS,
2017h).

O ambiente da pesquisa foi a Universidade Federal da Paraiba — Campus I, tendo
sido este o local escolhido em virtude de que a pesquisadora é servidora técnico-
administrativa da instituicdo e almeja, a partir deste trabalho, colaborar com a evidenciagéo
dos aspectos que envolvem o processo de atencdo a saude dos servidores de forma a
possibilitar melhorias na gestéo e, por conseguinte, nas condi¢des de trabalho e na qualidade
dos servigos prestados.

Dessa forma, para a aplicacdo do questionario foi estabelecida como populagéo o
corpo de servidores técnico-administrativos lotados no Centro de Ciéncias da Saude da

Universidade Federal da Paraiba (CCS/UFPB), sendo que este contava em novembro de 2018
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com o total de 279 servidores técnico-administrativos ativos (SIGRH/UFPB, 2018).

A aplicacdo do questionario foi destinada a todos os individuos da populacéo, que
atenderam ao critério de inclusdo (ser servidor técnico-administrativo lotado no CCS/UFPB,
excluindo-se, portanto, os servidores técnico-administrativos inativos) e que optaram
voluntariamente por participar da pesquisa, atestando sua concordancia por meio do termo de
consentimento livre e esclarecido. Dispuseram-se a responder as questdes 51 técnicos
administrativos, o que representa uma taxa de retorno de 18,3%.

No que diz respeito a aplicacdo da entrevista, utilizando-se a amostragem néo
probabilistica por acessibilidade, foi selecionado um(a) dos(as) gestores da Coordenacéo de
Qualidade de Vida, Saude e Seguranca no Trabalho (CQVSST), que aceitou voluntariamente
participar da pesquisa demonstrando sua concordancia por intermédio do termo de

consentimento livre e esclarecido.

3.3 Instrumentos da pesquisa e andlise dos dados

A coleta de dados foi efetuada por meio de questionario a fim de obter informac6es
sobre as opinides e experiéncias dos servidores técnico-administrativos participantes e de uma
entrevista com um(a) integrante da equipe gestora do setor da instituicdo que trata da
implementacdo das acdes de atencdo a salde, possibilitando o alcance dos objetivos
propostos.

Marconi e Lakatos (2017a, p. 219) definem o questionario como um “instrumento de
coleta de dados, constituido por uma série ordenada de perguntas, que devem ser respondidas
por escrito € sem a presenca do entrevistador”. Dentre as vantagens apontadas pelas autoras
para a utilizacdo dessa ferramenta estdo o alcance de maior numero de pessoas
simultaneamente, a obtencdo de respostas mais rapidas e precisas, a maior liberdade nas
respostas em funcao do anonimato e maior uniformidade na avaliagéo.

A coleta por meio do questionario foi feita eletronicamente com o envio do link de
acesso por e-mail para todos os servidores técnico-administrativos ativos do centro em que o
estudo foi realizado. O questionario foi estruturado com perguntas fechadas e abertas com o
intuito de verificar, além do perfil dos respondentes, as caracteristicas relacionadas a saude, a
capacidade para o trabalho e aos habitos de vida; caracteristicas relacionadas as condi¢des de
trabalho; conhecimento sobre as diretrizes que envolvem a PASS e conhecimento,
participacdo e avaliacdo das acOes ofertadas pela instituicdo voltadas para a atengdo a salde

dos servidores. Tais perguntas foram elaboradas com fundamento nas pesquisas de Silva e
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Toyoda (2002), Andrade (2009), Dini (2013) e Rodrigues et al. (2013). As variaveis avaliadas
estéo descritas no Quadro 1:

Quadro 1 — Lista de variaveis referentes ao questionario

Variaveis

Caracteristicas
relacionadas a
salide, a
capacidade para
o trabalho e aos
habitos de vida

Existéncia de problemas de satde

Problemas de satde apresentados

Influéncia das condi¢Bes e/ou das atividades laborais sobre a ocorréncia ou agravamento de problemas
de saude

Problemas de salde apresentados ou agravados em decorréncia das condi¢des e/ou atividades laborais

Autoavaliacdo da capacidade para o trabalho

Interferéncia dos problemas de salde na capacidade para o trabalho

Absenteismo ocasionado por problemas de satde

Realizagdo de atividades fisicas

Realizagdo de atividades de lazer

Autoavaliacdo da qualidade de vida

Caracteristicas
relacionadas as
condicdes de
trabalho

Adequacao dos fatores ambientais de trabalho ao desenvolvimento das atividades laborais

Adequacdo da qualidade dos equipamentos e materiais disponiveis & execucdo do trabalho

Adequacéo da disposicao fisica dos equipamentos e materiais ao desenvolvimento das atividades
laborais

Relacionamento interpessoal com colegas de trabalho

Relacionamento interpessoal com chefia imediata

Adequacao do nimero de servidores técnico-administrativos para o cumprimento de todas as
atividades do setor

Conhecimento
sobre as
diretrizes da
PASS e
conhecimento,
participagdo e
avaliacdo das
acoOes ofertadas
pela instituicdo
voltadas para a
atencdo a saude
dos servidores

Conhecimento sobre a PASS

Conhecimento sobre programas e a¢8es da instituicéo relacionados com a atengéo a satide dos
servidores

Participacdo de programas e agBes da instituicdo relacionados com a atengéo a satide dos servidores

Programas e agdes usufruidos

Meios de comunicagdo que possibilitaram o conhecimento dos programas e a¢Ges da instituicao

Suficiéncia dos programas e a¢des existentes para o auxilio na atencéo a satide dos servidores

Participacdo do processo de elaboracdo e/ou avaliagdo das a¢Oes de atencdo a satde dos servidores da
instituicdo

Nivel de eficacia da atuacdo da gestdo pessoas da instituicdo em relagdo ao processo de atengdo a
saude dos servidores

Sugestdes referentes a promocgao pela instituicdo de programas e agdes relacionados a satde dos
servidores

Fonte: Elaborado para o estudo (2019) com base nas pesquisas de Silva e Toyoda (2002), Andrade (2009), Dini

(2013) e Rodrigues et al. (2013).

Para uma melhor compreensdo do objeto de estudo, de como a instituicdo esta
desenvolvendo suas atividades nessa area, foi realizada uma entrevista com um(a) dos(as)
gestores do setor identificado como responsavel pelo processo de atencdo a saude dos
servidores da instituicdo, que é Coordenacdo de Qualidade de Vida, Saude e Seguranca no
Trabalho, vinculado a Pré-Reitoria de Gestdo de Pessoas (PROGEP). Acerca da entrevista

Marconi e Lakatos (2017a, p. 213) explicam que “E um procedimento utilizado na



43

investigacao social, para a coleta de dados, ou para ajudar no diagndstico ou no tratamento de
um problema social”. A entrevista foi semiestruturada com um conjunto de questdes
elaboradas com base na literatura estudada, abrindo-se espaco para que o (a) entrevistado (a)
falasse sobre assuntos desencadeados a partir do tema abordado.

Apobs a coleta foi realizada a andlise dos dados, que consiste em examinar seu
significado por meio de um processo que abarca a preparacdo dos dados, a execugdo da
analise, com aprofundamento da compreensao desses dados, a representacdo dos dados, bem
como a interpretacédo de seu sentido (CRESWELL, 2007).

Desse modo, utilizou-se a estatistica descritiva, sendo o tratamento dos dados
provenientes do questionario feito através do programa estatistico IBM SPSS. Os dados foram
apresentados por meio de tabelas e graficos e foram analisados com base na literatura
pesquisada. Considerando-se ainda a aplicacdo de entrevista e a presenca de questdes abertas
no questionéario, foi realizada uma analise qualitativa, por meio da qual as informacdes
descritas foram interpretadas para a compreensédo de seu sentido, bem como da interacéo entre
as mesmas. Assim, foi utilizada a analise de conteudo, a qual, segundo Bardin (2011, p. 44),
consiste em “um conjunto de técnicas de andlise das comunicagdes, que utiliza procedimentos

sistematicos e objetivos de descricdo do contetido das mensagens”.

3.4 Consideracdes éticas

Durante o planejamento de um estudo o pesquisador deve prever as questdes éticas
que podem envolver a pesquisa e esta deve ser conduzida de forma a manter o respeito aos
participantes e também aos locais em que seré realizada. Além disso, o objetivo da pesquisa
deve ser informado aos participantes e estes ndo podem sofrer riscos em decorréncia da
execuc¢éo do estudo (CRESWELL, 2007).

Dessa forma, tendo em vista a participacao de seres humanos no desenvolvimento da
pesquisa, por meio da aplicacdo dos instrumentos de coleta de dados, apos a qualificacdo este
projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa. No momento de aplicacio dos
instrumentos os participantes convidados foram esclarecidos acerca da natureza e dos
objetivos da pesquisa, bem como sobre o direito ao anonimato e ao de participar
voluntariamente, tendo sido solicitada a concordancia por meio do termo de consentimento
livre e esclarecido em caso de aceite em participar.

Os riscos deste estudo foram considerados minimos, tendo em vista que ndo

envolveu a realizacdo de procedimentos invasivos, mas havia a possibilidade de ocorrer
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desconforto em decorréncia das questdes abordarem conhecimentos especificos sobre um
determinado tema. Para minimizar os riscos, a identidade dos participantes foi tratada com
sigilo e os mesmos foram informados da possibilidade de retirar seu consentimento ou
interromper a participacédo a qualquer momento, sem que isto ocasionasse qualquer prejuizo.

N&o existiu beneficio direto em participar deste estudo. Os beneficios em participar
foram indiretos e advieram da possibilidade de identificacdo de fatores favoraveis e
dificuldades relativas a implantacdo de acOes direcionadas as questbes da saude dos
servidores, contribuindo para a proposicao a instituicdo de melhorias no que diz respeito ao
gerenciamento do processo de atencdo a salde dos servidores de maneira a favorecer a
promocdo de um meio ambiente de trabalho equilibrado e uma prestagdo de servigos de
qualidade.
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4 DIAGNOSTICO ORGANIZACIONAL

4.1 Caracterizacdo da Universidade Federal da Paraiba e do Centro de Ciéncias da

Saude

A pesquisa foi realizada no Centro de Ciéncias da Saude, que integra 0 Campus | da
Universidade Federal da Paraiba. A Universidade da Paraiba foi fundada em 1955 por meio
da Lei estadual n°. 1.366, de 02 de dezembro de 1955, a partir da unido de algumas escolas
superiores. Com a Lei n°. 3.835, de 13 de dezembro de 1960, a instituicdo foi federalizada e
passou a ser denominada de Universidade Federal da Paraiba. No entanto, em 2002, a UFPB
foi fragmentada com a criacdo da Universidade Federal de Campina Grande pela Lei n°
10.419. Atualmente, a UFPB é composta por quatro campi, localizados nas cidades de Joao
Pessoa (Campus 1), Areia (Campus II), Bananeiras (Campus I11) e Mamanguape e Rio Tinto
(Campus 1V) (UFPB, 2016).

A UFPB é composta pelos seguintes centros de ensino: o Campus |, na cidade de
Jodo Pessoa, compreende os seguintes Centros: Centro de Ciéncias Exatas e da Natureza,
Centro de Ciéncias Humanas, Letras e Artes, Centro de Comunicacdo, Turismo e Artes,
Centro de Ciéncias da Saude, Centro de Ciéncias Sociais Aplicadas, Centro de Educacéo,
Centro de Tecnologia, Centro de Ciéncias Juridicas, Centro de Biotecnologia, Centro de
Tecnologia e Desenvolvimento Regional, Centro de Ciéncias Médicas, Centro de Informatica
e Centro de Energias Alternativas Renovaveis; o Campus Il, na cidade de Areia, compreende
o0 Centro de Ciéncias Agrérias; o Campus Ill, na cidade de Bananeiras, abrange o Centro de
Ciéncias Humanas, Sociais e Agrérias; e o Campus IV, nas cidades de Mamanguape e Rio
Tinto, é formado pelo Centro de Ciéncias Aplicadas e Educacdo (UFPB, 2016).

A Universidade ja conta com 106 cursos de graduacdo presenciais, 11 cursos de
graduacdo a distancia, 76 cursos de Mestrado, 44 cursos de Doutorado e 7 cursos de
especializacdo (SIGAA/UFPB, 2019). Conforme o Relatorio de Gestdo de 2017, o nimero de
vagas ofertadas para ingresso anual de alunos nos cursos presenciais foi de 7.790 e o nimero
de alunos diplomados foi de 4.014 (PROPLAN/UFPB, 2018).

Em seu quadro, a UFPB possui 2.862 docentes, dos quais a maior parte esta lotada
no CCS, e 3.491 técnicos administrativos, com grande parte lotada no Hospital Universitario
Lauro Wanderley (PROPLAN/UFPB, 2019). Dentre os centros de ensino, o Centro de
Ciéncias da Saude € o que possui 0 maior numero de servidores técnico-administrativos,
contando em novembro de 2018 com 279 técnicos (SIGRH/UFPB, 2018), das classes
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funcionais A, B, C, D e E, que atuam nos diversos setores que compdem a estrutura do centro,
como Coordenacbes dos Cursos de Graduacdo e Pds-Graduagdo, Departamentos, Clinicas-
Escola, Laboratorios e Assessorias. O CCS oferta 9 cursos de graduacdo e 12 programas de
pos-graduacao (SIGAA/UFPB, 2019).

Com a produgdo e propagagdo do conhecimento a UFPB possui como misséo
“propiciar o desenvolvimento cientifico-tecnolégico, socioambiental, econémico e cultural
por meio de atividades de ensino, pesquisa e extensdo, em estreita interacdo com os poderes
publicos, setor produtivo e movimentos sociais de modo a construir uma sociedade mais
justa” (UFPB, 2014).

Dai depreende-se que a UFPB, na realizacdo de atividades de ensino, pesquisa e
extensdo, tem o intuito de construir e disseminar conhecimento para colaborar ndo apenas
com o desenvolvimento profissional dos estudantes como também para o progresso da
sociedade, em diversos aspectos.

No periodo de 2007 a 2013 a Universidade passou por um processo de expansdo com
a implantacdo do Programa de Reestruturacdo e Expansdo das Universidades Federais
(REUNI), que gerou o aumento do numero de cursos, bem como a ampliacdo da estrutura
para dar suporte a esse crescimento. ApOs a conclusdo passou-se a um processo de
consolidacdo da expansdo por meio do desenvolvimento de melhorias na estrutura
organizacional, de acordo com as diretrizes e metas previstas no Plano de Desenvolvimento
Institucional (PDI) 2014-2018. No que se concerne a gestdo de pessoas, dentre suas metas, 0
PDI 2014-2018 estabeleceu 0 aumento das acOes referentes a qualidade de vida, a saude e a
seguranca no trabalho dos servidores, a solidificacdo dos exames médicos periodicos e 0
monitoramento acerca do atendimento das Normas Regulamentadoras relativas a Seguranca,
Vigilancia Ambiental e Medicina do Trabalho (UFPB, 2014).

Na UFPB a atencdo a saude dos servidores faz parte das atribuicdes da PROGEP,
que as exerce por meio da CQVSST, a qual fundamenta seu trabalho na Politica de Atencéo a
Saude e Seguranca do Trabalho do Servidor Publico Federal (UFPB, 2014).

Além disso, a UFPB possui como 6rgdo suplementar vinculado a Reitoria o Centro
de Referéncia em Atencdo a Saude (CRAS), que foi criado pela Resolugdo n° 04/2004 do
Conselho Universitario (CONSUNI/UFPB, 2014). O CRAS oferta atendimento médico-
ambulatorial em diversas especialidades, como alergologia, cardiologia, dermatologia, etc. O
Centro atende aos estudantes, funcionarios terceirizados, bem como servidores docentes e
técnico-administrativos que ndo recebam o auxilio salde.

De acordo com o Relatorio de Gestdo de 2018, no &mbito dos programas nas areas de
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assisténcia, pericia médica e acdes nas areas de educacdo e promocédo a salde dos servidores
desenvolvidos pela PROGEP foram realizadas 1504 pericias singulares, 329 juntas médicas,
1004 atendimentos da equipe multiprofissional, 119 exames admissionais, 762 exames
médicos perioddicos e 16 acdes de promoc¢do e educacdo em saude. Ao todo o numero de
participacGes dos servidores nas agdes foi de 1374 (PROPLAN/UFPB, 2019).

4.2 Resultados e discussao

A pesquisa de campo abrangeu a aplicacdo de questiondrio com os servidores
técnico-administrativos do centro em que o estudo foi realizado e de uma entrevista com
um(a) integrante da equipe gestora do setor da instituicdo que trata da implementacdo das
acOes de atencdo a salde. Com a entrevista foi possivel verificar de que forma a instituicdo
vem desempenhando suas atividades relacionadas com a atengdo a saude dos servidores.

O questionario possibilitou averiguar a ocorréncia de doencas relacionadas ao
trabalho entre os participantes, os fatores relativos as condi¢cdes de trabalho e o nivel de
participacdo dos respondentes nas acbes de atencdo a salde oferecidas pela instituicéo,
avaliando-se sua perspectiva sobre o desenvolvimento da atencdo a satde dos servidores por
parte da instituicdo. Os resultados foram discutidos de acordo com a literatura sobre o

assunto.

4.2.1 Dados da entrevista

A respeito da politica de saude laboral implementada na instituicdo, foram
verificados a partir da entrevista aspectos concernentes a estrutura, acfes desenvolvidas,
informacdo e comunicacdo, participacao dos servidores nas agdes, participacdo dos servidores

no planejamento e avaliacdo das agdes, além de pontos de destaque e fraquezas.

4.2.1.1 Apresentacao

Na UFPB a atencdo a saude dos servidores constitui atribuicdo da Coordenacao de
Qualidade de Vida, Saude e Seguranca no Trabalho, a qual é subordinada a Pro-Reitoria de
Gestdo de Pessoas. Desse modo, a CQVSST tem como objetivo o desenvolvimento dos
aspectos relacionados a qualidade de vida, salde e seguranca dos servidores da UFPB, por

meio da formulacdo e implementacdo dos programas de atencdo a saude dos servidores, que
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favorecam a qualidade de vida, bem como possibilitem a realiza¢do do trabalho em condicdes
adequadas a saude e ao bem estar dos mesmos.

4.2.1.2 Estrutura

A CQVSST é composta por trés divisdes: Divisdo de Qualidade de Vida e Saude
(DQV), a qual é formada por Secdo de Atencdo a Saude, Secao de Pericia em Salde e Secéo
de Saude Ocupacional; Divisdao de Seguranca no Trabalho (DIST), integrada por Secdo de
Vigilancia Ambiental e Secdo de Servigos Especializados de Seguranca em Medicina do
Trabalho; e Divisdo de Beneficios ao Servidor (DBS). Além disso, o Subsistema Integrado de
Atencdo a Saude do Servidor (SIASS) ¢ vinculado a CVSST, que é responsavel por coordenar
a unidade estabelecida na UFPB, de acordo com os preceitos do Decreto 6.833/20009.

Sendo assim, as atribuicbes da DQV, no ambito do SIASS, dizem respeito a
promoc¢do da salde dos servidores, com o desenvolvimento de atividades multiprofissionais
de assisténcia e prevencdo, a execucdo das pericias médicas e odontoldgicas, emissao de
parecer sobre licencas de saude e realizacdo dos exames médios periddicos. Cabem a DIST o
desenvolvimento de programas de seguranca no trabalho, a fiscalizacdo das Normas
Regulamentadoras relativas a Seguranca e Medicina do Trabalho e a realizagdo das atividades
relacionadas a concessdo dos adicionais de insalubridade, periculosidade, radiacdo ionizante,
gratificacdo de raios X ou substancias radioativas. Ja a DBS trata das questdes referentes a
concessdo de beneficios aos servidores e seus dependentes, como o0s auxilios transporte,
alimentacdo, saude e funeral. O auxilio saude é o beneficio concedido em razdo da
contratacdo particular pelo servidor de plano de assisténcia a saide suplementar.

Sobre o assunto, o(a) entrevistado(a) expressou que “[...] a Coordenacdo foi criada
com esse objetivo de ndo sé tratar do aspecto funcional do servidor, mas da qualidade de vida
[...].

Conforme o(a) entrevistado(a), a CQVSST esta passando por uma reestruturacéo, no
que se refere ao espaco fisico. Atualmente, as divisGes funcionam em ambientes distintos. O
SIASS possuia uma sala de atendimento e a partir de janeiro de 2019 passou a dispor de duas
salas para a equipe multiprofissional atender aos servidores. Estd em andamento um projeto
que prevé a criacdo do espaco de saude do servidor, que serd um complexo que ira abarcar
toda a equipe das trés divisdes (DQV, DBS e DIST) e a coordenagédo da propria CQVSST, a
fim de possibilitar aos setores trabalharem de forma integrada, bem como a oferta de novas

atividades e cursos.
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O SIASS dispde de uma equipe multidisciplinar composta por assistentes sociais,
enfermeiros, nutricionistas, psicélogo e medico psiquiatra. No que tange a capacitagdo da
equipe, informou-se que, aléem de j& possuirem formacéo especifica necessaria para trabalhar
com as politicas executadas pelo setor, considerando que 0s membros da equipe responsavel
pela atengdo a salde sdo servidores concursados com formacéo exigida para cada area, a eles
também sdo ofertados cursos de capacitacdo, por meio da propria PROGEP ou da contratacéo
de especialistas externos.

Esse panorama apresentado demonstra que os gestores se preocupam em aperfeicoar
0 espaco e a equipe destinados a execuc¢do dos servigos do SIASS e o projeto de implantagdo
de um espago unificado para o desenvolvimento do trabalho das divisbes que formam a
CQVSST pode favorecer a intersetorialidade e um melhor atendimento dos servidores.
Contudo, essa infraestrutura restringe-se ao campus de Jodo Pessoa, portanto, pode nédo ser

adequada a abarcar a demanda de toda a institui¢ao.

4.2.1.3 Acoes desenvolvidas

Na unidade do SIASS, no campus de Jodo Pessoa, além da pericia, sdo ofertados aos
servidores servicos referentes a avaliacdo de estresse, avaliacdo nutricional, atendimento do
servico social, como também atendimentos psicoldgico e psiquiatrico. No que diz respeito as
acOes de carater preventivo, também sdo executadas algumas atividades nos demais campi da
instituicdo, em que a equipe multiprofissional se desloca até os locais para realizar servicos de
avaliacdo nutricional, avaliacdo de estresse, apresentacdo de palestras sobre temas variados,
como, por exemplo, assédio moral e dificuldade de relacionamento no trabalho.

A procura por esses servicos se da por demanda espontanea dos servidores. Os
atendimentos séo realizados com discri¢do, respeitando-se o sigilo profissional. Quando
necessario, a equipe encaminha os casos para a rede de protecéo externa a Universidade.

E ofertada aos servidores a realizacio dos exames médicos periodicos, que s&o
realizados sem custos para os servidores. Estes tém acesso as guias necessarias, procuram a
rede credenciada para fazer os exames e depois passam por uma avaliagdo médica para
emissdo do atestado de saude ocupacional. A fim de evitar o deslocamento dos servidores
para outros locais, em 2018, exames também foram ofertados na unidade do SIASS. Quanto
aos servidores dos demais campi, cabe a empresa credenciada enviar uma equipe para cada
campus a fim de colher o material biol6gico para exames.

Com o apoio da Coordenacdo de Desenvolvimento de Pessoas (CDP), também
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subordinada 8 PROGEP, sdo realizados cursos voltados para aspectos da saude e da qualidade
de vida. Em 2018, foram ofertados os seguintes cursos: Oficina de constelacdo familiar (de
20/08/2018 a 29/10/2018, com 30 vagas), Pilates solo: cuidando da saude no ambiente
organizacional (de 28/08/2018 a 01/11/2018, com 20 vagas), Natacdo para iniciantes -
cuidando da saude com qualidade de vida (de 11/09/2018 a 22/11/2018, com 20 vagas),
Promocdo da vida e prevencdo do suicidio (27/09/2018, com 30 vagas), Educac¢éo nutricional
para a qualidade de vida (de 02/10/2018 a 08/11/2018, com 30 vagas) e Oficina de
constelacdo familiar - CCA - X1 Semana do Servidor (22/10/2018, com 13 vagas).

Quase todos os meses sdo realizadas campanhas de conscientizagcdo e prevengao
relacionadas a salde. Durante cada campanha sdo divulgadas para a comunidade académica
informac@es sobre o tema no site da PROGEP, bem como informa-se sobre a disponibilidade
de atendimento do SIASS, como ilustra a seguinte fala do(a) entrevistado(a): “[...] a gente [...]
deixa bem claro aos servidores que quiserem que podem procurar a nossa equipe”.

Foi citada como exemplo a campanha “Setembro Amarelo” realizada em 2018,
durante a qual foi promovida uma roda de conversa sobre a importancia de se abordar o tema
suicidio. Outras campanhas desenvolvidas sao “Janeiro Branco”, “Maio Amarelo”, “Outubro
Rosa”, “Novembro Azul” e “Dezembro Vermelho™.

A respeito da oferta de agdes de saude, o(a) entrevistado(a) asseverou que “[...] a
gente tem uma rede aqui muito grande de cursos e ac¢des voltadas aos servidores, mas a gente
ainda pretende ampliar”. Demonstrou-se preocupacdo com a crescente presenca de transtornos
mentais dentre os servidores, de forma geral, bem como a necessidade de que os servidores
tenham bem-estar no trabalho, de maneira que as atividades exercidas pela CQVSST reflitam
na qualidade de vida fora do ambiente laboral.

No que tange a avaliacdo para verificar condi¢cbes do ambiente de trabalho,
informou-se que sdo emitidos laudos ambientais pela equipe de seguranca de trabalho, que
avaliam a natureza e as condicdes do trabalho exercido, a exposi¢do a eventuais riscos e quais
equipamentos de seguranca devem ser utilizados.

Quando os servidores solicitam a concessdo de adicional ocupacional, também é
realizada uma avaliacdo do setor de trabalho antes da emissdo do laudo que possibilita a
concessao do pedido. Ademais, séo realizadas avaliagfes quando os servidores as solicitam.

As acdes sdo desenvolvidas com a utilizacdo de recursos financeiros disponibilizados
pela instituicdo. No entanto, sdo estabelecidas parcerias com outras instituicdes e empresas,
que eventualmente prestam apoio com a oferta de servi¢cos. Como no caso da XI Semana do

Servidor, realizada em outubro de 2018, em comemoracao ao dia do servidor publico, em que
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uma empresa que presta servicos de beleza, ofereceu cortes de cabelo e maquiagem para 0s
servidores durante o evento.

No que concerne a projetos para implementacdo de novos servicos, planeja-se a
implantacdo no SIASS de servicos de fisioterapia, com a aquisicdo de equipamentos e
contratacdo de servidores nessa area, e a contratacao de profissionais de educacéo fisica para a
oferta de ginéstica laboral.

Com relagdo aos dados advindos das acdes executadas, o(a) entrevistado(a) explanou
que a cada trés meses a CQVSST entrega um relatorio ao gestor da PROGEP, no qual aborda
as acoes que foram ofertadas, bem como o quantitativo de servidores que foram atendidos por
cada servico, resguardando-se o sigilo acerca de seus nomes e matriculas. Esses relatérios
trimestrais sdo utilizados para subsidiar a formulacdo de estratégias pelos gestores para a
melhoria dos servicos oferecidos.

Como exemplo foi citada a situacdo em que a partir de informagdes contidas em
relatdrio, advindas de dados passados pela equipe multiprofissional, foi possivel identificar o
aumento de problemas de salde provenientes de casos de assédio moral, o que indicou a
necessidade de ampliar as acdes de prevencdo ao assédio moral, com 0 aumento do nimero de
palestras (disseminadas pelos centros) e a abertura de um canal de comunicagdo para
tratamento especifico desse assunto. Dessa forma, buscar-se-ia ndo apenas tratar o efeito, mas
também prevenir a causa do problema. Caracterizando a atuacao do setor, o(a) entrevistado(a)
explica da seguinte maneira: “Entdo a gente olha o servidor e a politica de atenc¢do a satide na
totalidade, ndo s6 de maneira microlocalizada”.

Dessa forma, € possivel verificar que a instituicdo oferta uma gama variada de a¢des
de atencdo a saude, destinadas a assisténcia, educacdo, promocdo, pericia e vigilancia em
salde. Além disso, nota-se a atencdo da gestdo em analisar as informacgdes provenientes das
acoOes realizadas e inserir em seu planejamento a ampliagdo de servicos. No entanto, pode-se
observar que a limitagdo de vagas disponiveis, a frequéncia de oferta dos servicos, a
quantidade de profissionais, a infraestrutura existente e a disponibilidade restrita de servicos

nos demais campi podem afetar o pleno atendimento da demanda dos servidores.
4.2.1.4 Informagdo e comunicagao
As informacGes acerca das agdes desenvolvidas s&o divulgadas por meio do site da

PROGEP, memorandos eletrénicos, e-mails e transmisséo pelo canal de televisdo TV UFPB.
O Sindicato dos Trabalhadores em Ensino Superior do Estado da Paraiba (SINTESPB) e a
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Associacdo dos Docentes da Universidade Federal da Paraiba (ADUFPB) prestam apoio
divulgando informagdes sobre a realizagéo de acdes.

A respeito dos canais de comunicacao entre os servidores e a CQVSST, para agendar
atendimento por membros da equipe multiprofissional, esclarecer dividas e enviar sugestdes
séo disponibilizados o telefone da CQVSST, o e-mail e o telefone do SIASS.

Verifica-se que a instituicdo utiliza diversas ferramentas de comunicagdo, o que
possibilita aos servidores tomarem conhecimento das a¢des de satude, como também entrarem

em contato com a CQVSST quando entenderem necessario.

4.2.1.5 Participagao dos servidores nas agoes

Segundo o(a) entrevistado(a), o nivel de participacdo dos servidores nas acdes tem
superado as expectativas da Coordenagéo: no que se refere aos cursos voltados para aspectos
da saude, ofertados com o apoio da CDP, por exemplo, a procura tem sido grande e as vagas
se encerram rapidamente e tem crescido também a adesdo dos servidores em relacdo as
campanhas realizadas, a exemplo da campanha “Setembro Amarelo”, visto que enquanto em
palestras feitas em anos anteriores participavam em média de 15 a 20 pessoas, em 2018
participaram em média de 110 a 120 pessoas.

Para a oferta das a¢des, o(a) entrevistado(a) evidenciou o esfor¢o da equipe: “Isso eu
credito ao trabalho da equipe, todos os servidores que compdem a equipe, [...] que procuram
sempre estar se qualificando e divulgando as informag¢des”. Como também ¢ possivel verificar
no seguinte trecho de seu depoimento: “O trabalho aqui ndo para, o tempo todo a gente tem
que terminar uma acdo e ja esta planejando outra, porque todo més tem um tema ligado a area
da saude ou algum tema que de maneira indireta diga respeito ao nosso trabalho”.

Com a previsdo de aumento da participacdo dos servidores nos programas e agoes
executados, vé-se a necessidade de ampliacdo da equipe para aumentar a capacidade de
atendimento. Por este motivo, estd no planejamento da instituicdo a contratacdo de novos
servidores por meio de concurso publico, o qual estd em andamento. Com essa contratag&o,
planeja-se que alguns dos novos servidores sejam destinados ao setor.

O crescimento da participacdo dos servidores notado pelo(a) entrevistado(a) € um
ponto favoravel, pois pode representar 0 aumento da conscientizagdo dos servidores acerca
dos beneficios que cuidar da salde pode trazer para a promocdo do bem-estar tanto no
trabalho quanto fora dele. Entretanto, salienta-se a necessidade de atentar para o

aprimoramento constante do desenvolvimento das acdes a fim de atender aos anseios e
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necessidades dos servidores, primando pela universalidade e integralidade.

4.2.1.6 Participacdo dos servidores no planejamento e avaliacdo das acdes

Com relacdo a possibilidade dos servidores se envolverem no processo de
desenvolvimento e avaliacdo das acfes de atencdo a saude, o(a) entrevistado(a) afirmou que
eles podem procurar pessoalmente a unidade SIASS e a Coordenacdo para apresentar
sugestdes, como também podem enviar e-mails. Ha ainda uma caixa de sugestdes,
reclamacdes e elogios. No que tange aos cursos promovidos em conjunto com a CDP, para ter
acesso ao certificado apdés a finalizacdo do curso os servidores devem realizar uma avaliagédo
por meio de instrumento disponibilizado, que envolve critérios para verificar a satisfacdo e 0s
pontos a serem melhorados.

Desse modo, pode-se constatar que sdo proporcionados alguns mecanismos de
participacdo, mas a Universidade ainda carece de ampliar a insergdo dos servidores no
processo de gestdo da atencdo a saude, possibilitando que contribuam para o planejamento e
avaliacdo das acOes de saude, tendo em vista que seu conhecimento e experiéncia relativos ao
ambiente laborativo sdo fundamentais para que a politica de salude no trabalho seja

desenvolvida de forma condizente com as necessidades dos servidores.

4.2.1.7 Pontos de destaque e fraquezas

O(a) entrevistado(a) entende que no momento atual o trabalho desenvolvido pela
CQVSST esta satisfatorio. Para ele a UFPB tem obtido éxito em seguir as diretrizes que
compdem o conjunto de acbes da PASS, assim como as disposi¢des delineadas no PDI da
UFPB. Como pontos fortes aponta os cursos ofertados e o trabalho realizado pelos
profissionais da equipe. No entanto, observa que ha diversas dificuldades para a
implementacdo dessas diretrizes, como problemas advindos da realizacdo pelo governo
federal de corte de recursos financeiros e da dificuldade no provimento das vagas que surgem
com as aposentadorias, cujo nimero tem crescido.

Contudo, aduz que é possivel melhorar em alguns aspectos, como em relacdo a
disposigéo fisica das divisdes, visto que atualmente elas estdo situadas em ambientes distintos,
dificultando o trabalho em conjunto. Mas, quanto a esse aspecto, como mencionado
anteriormente, ja existe um projeto de criacdo do espaco de satde do servidor. Identifica ainda

como deficiéncia a caréncia de servidores, porém essa € uma questdo que ndo depende apenas
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da instituicdo, mas também do apoio do governo federal para a realizacdo de concursos
publicos. Espera-se que o concurso publico que esta sendo realizado possa reduzir essa
caréncia.

Observa-se nesse cendario que a instituicdo busca gerenciar a area de atencdo a saude
dos servidores de forma a seguir os preceitos da PASS ao implementar agdes dentro dos eixos
de pericia, vigilancia, promocdo e assisténcia em saude, voltados para a educacdo em salde,
controle de doencas, prevencéo de riscos e acompanhamento da salde, além de contemplar os
aspectos de informacdo, comunicacdo e capacitacdo. Todavia, verifica-se que ainda €
necessario aprimorar a atuacdo nesse campo e suplantar as dificuldades encontradas para
satisfazer plenamente as disposi¢Oes da PASS e, assim, desenvolver a capacidade de atender
de maneira equanime todos os servidores da Universidade e ampliar o espago para
participacdo destes nesse processo.

De modo semelhante, a pesquisa de Andrade (2009) averiguou que no Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica do Rio de Janeiro que na area da saude dos servidores
estava sendo desenvolvido um trabalho por uma equipe capacitada, mas insuficiente em
numero de profissionais; ja na Universidade Federal do Rio de Janeiro a pro-reitoria realizava
0 acompanhamento das acfes de atengdo a salde, mas que estas ainda eram insuficientes para
0 atendimento da demanda, e foram identificados problemas relativos ao tamanho do quadro
de pessoal e necessidade de ampliar a cobertura das acoes.

No estudo de Jackson Filho e Ponce (2017) foram encontrados problemas referentes
ao quadro reduzido de servidores, a falta de espaco para atendimento e a insuficiéncia de
meios e recursos, porém, diferentemente da presente pesquisa, os autores identificaram que
nas instituigdes pesquisadas as atividades sdo mais direcionadas ao controle de afastamentos

ao trabalho e ndo havia indicativos de melhoria dos mecanismos existentes.

4.2.2 Dados do questionario

As perguntas do questionario tiveram o intuito de identificar o perfil dos
respondentes; de abordar aspectos referentes a salde, a capacidade para o trabalho e aos
habitos de vida; aspectos relacionados as condicGes de trabalho; grau de conhecimento sobre
as diretrizes preceituadas nas normas que integram a PASS, bem como nivel de
conhecimento, de participacédo e avaliacdo das acdes ofertadas pela instituicdo voltadas para a

atencdo a salde dos servidores.
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Com base nos dados coletados sdo explicitadas a seguir observacdes acerca das

caracteristicas dos respondentes.

Verificou-se que mais da metade dos participantes ¢ do género feminino (64,7%),

enquanto 35,3% sdo do género masculino. No que se refere a faixa etéria, vé-se que grande

parcela possui entre 31 e 50 anos, sendo que 43,1% estdo na faixa de 31 a 40 anos e 25,5%

apresentam entre 41 e 50 anos.

Quanto ao nivel de escolaridade, observou-se que 66,7% dos respondentes possuem

poés-graduacdo (completa) e 19,6% possuem ensino superior (completo), enquanto apenas

3,9% apresentam ensino médio. Isso demonstra que boa parte dos técnicos participantes

apresenta um elevado nivel de escolaridade (Tabela 1).

Tabela 1 — Distribuicéo percentual do género, faixa etéria e nivel de escolaridade

Variaveis Itens Frequéncia | Porcentagem Porcgn_tagem Porcentagem
valida acumulativa

Feminino 33 64,7 64,7 64,7

Género Masculino 18 35,3 35,3 100,0
Total 51 100,0 100,0 .
Entre 18 e 30 7 13,7 13,7 13,7
Entre 31 e 40 22 43,1 43,1 56,9

Faixa Entre 41 e 50 13 25,5 25,5 82,4

etaria (anos) | Entre 51 e 60 6 11,8 11,8 94,1
61 ou mais 3 59 59 100,0
Total 51 100,0 100,0 .
Ensino fundamental 1 2,0 2,0 2,0
Ensino médio 2 3.9 3.9 59
Ensino superior 10 19,6 19,6 25,5

Nivel de . .

. Ensino superior incompleto 2 3,9 3,9 29,4

escolaridade - ~
Pés-graduacgéo 34 66,7 66,7 96,1
Pds-graduagdo incompleta 2 3,9 3,9 100,0
Total 51 100,0 100,0

Nota: ( .. ) — Néo se aplica dado numérico.

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Em relagdo ao cargo exercido na instituicdo, averiguou-se que boa parte dos
participantes desempenham os cargos de Assistente em Administracdo (27,5%) e de Técnico
de Laboratério (15,7%). No entanto, também observou-se a participacdo, em menor
porcentagem, de técnicos que exercem diversos outros cargos, como Auxiliar de Enfermagem
(3,9%), Arquivista (2%) e Técnico em Quimica (2%).

Os cargos Técnico-Administrativos em Educacdo sdo distribuidos nos niveis de
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classificagdo A, B, C, D e E. De acordo com os dados apresentados na Tabela 2, 3,9% dos
participantes desempenham cargos do nivel B (Atendente de Consultério), 17,7% do nivel C
(Auxiliar em Administracdo, Auxiliar de Enfermagem, Assistente de Laboratdrio, Assistente
de Tecnologia da Informacdo, Continuo), 51,2% do nivel D (Assistente em Administracéo,
Técnico de Laboratério, Técnico em Arquivo, Técnico em Eletroeletrénica, Técnico em
Higiene Dental, Técnico em Quimica) e 27,7% do nivel E (Administrador, Fonoaudi6logo,
Técnico em Assuntos Educacionais, Arquivista, Bibliotecario, Bidlogo, Contador,

Farmacéutico, Nutricionista, Psicologo, Terapeuta Ocupacional).

Tabela 2 — Distribuicdo percentual dos cargos

Cargos Frequéncia | Porcentagem Porcentagem Porcentagem

valida acumulativa

Assistente em Administracéo 14 27,5 27,5 27,5
Técnico de Laboratorio 8 15,7 15,7 43,1
Auxiliar em Administracdo 4 7,8 7,8 51,0
Administrador 2 3,9 3,9 54,9
Atendente de Consultério 2 3,9 3,9 58,8
Auxiliar de Enfermagem 2 3,9 3,9 62,7
Fonoaudidlogo 2 3,9 3,9 66,7
Técnico em Assuntos Educacionais 2 3,9 3,9 70,6
Arquivista 1 2,0 2,0 72,5
Assistente de Laboratorio 1 2,0 2,0 74,5
Assistente de Tecnologia da Informacéo 1 2,0 2,0 76,5
Bibliotecério 1 2,0 2,0 78,4
Bidlogo 1 2,0 2,0 80,4
Contador 1 2,0 2,0 82,4
Continuo 1 2,0 2,0 84,3
Farmacéutico 1 2,0 2,0 86,3
Nutricionista 1 2,0 2,0 88,2
Psicélogo 1 2,0 2,0 90,2
Técnico em Arquivo 1 2,0 2,0 92,2
Técnico em Eletroeletrénica 1 2,0 2,0 94,1
Técnico em Higiene Dental 1 2,0 2,0 96,1
Técnico em Quimica 1 2,0 2,0 98,0
Terapeuta Ocupacional 1 2,0 2,0 100,0
Total 51 100,0 100,0

Nota: (.. ) — N&o se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Como é possivel observar na Tabela 3, que mostra os dados sobre o tempo de
trabalho na instituicdo, 37,3% dos respondentes trabalham entre 1 hd 5 anos na instituicéo,
enquanto 27,5% tém entre 5 e 10 anos de servigo e 21,6% tém mais de 20 anos de tempo de
trabalho.
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Tabela 3 — Distribuicdo percentual do tempo de trabalho na instituicdo

Tempo de trabalho Frequéncia Porcentagem Por\(igﬂt;?em Zg[ﬁﬂ:g?&:
Menos de 1 ano 2 3.9 39 3,9
Entre 1 e 5 anos 19 37,3 37,3 41,2
Entre 5 e 10 anos 14 27,5 27,5 68,6
Entre 10 e 15 anos 3 59 59 74,5
Entre 15 e 20 anos 2 3,9 3,9 78,4
Mais de 20 anos 11 21,6 21,6 100,0
Total | 51 | 100,0 100,0

Nota: (.. ) — Né&o se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Apos as perguntas relacionadas ao perfil, os respondentes foram questionados acerca
de aspectos especificos referentes a pesquisa, de acordo com os resultados evidenciados na

secdo seguinte.

4.2.2.2 Questdes especificas

Com o intuito de investigar aspectos relacionados as condicGes de saude dos
pesquisados, estes foram questionados acerca de ja terem apresentado ou ndo problemas de
salde, bem como quais problemas de salde ja apresentaram. Como nota-se na Tabela 4,
grande parte dos participantes, 62,7%, responderam possuirem ou ja ter possuido algum

problema de saude, enquanto 37,3% afirmaram que nao.

Tabela 4 — Existéncia de problemas de salide

Problema de salde Frequéncia Porcentagem Por\c/glni?e?em ZchrTe]E:Z?isl?
Sim 32 62,7 62,7 62,7
Néo 19 37,3 37,3 100,0
Total | 51 | 100,0 100,0

Nota: ( .. ) — Néo se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Dentre os 62,7% que responderam positivamente, os problemas de salde mais
frequentes foram ansiedade (37,5%), doenca osteomuscular (25%) e distarbio do sono

(21,9%), como consta no Gréfico 1.
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Gréfico 1 — Distribuicéo percentual dos problemas de satde apresentados
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Fonte: Dados da pesquisa (2019).

A partir da literatura é possivel perceber situacdo semelhante em outras pesquisas,
em que esses problemas de salde também foram relatados por participantes. Em estudo
realizado por Silva e Toyoda (2002) com o objetivo de analisar as condic¢Ges de trabalho em
uma universidade publica do Estado de S&o Paulo, verificou-se entre os funcionarios a
prevaléncia de desconfortos a regido da coluna (35%), seguida da regido da cabeca (12%). No
que se refere aos sintomas apresentados pelas pessoas que sofrem de estresse estdo
irritabilidade (relatado por 43% funcionarios, 66,7% dos estudantes e 25% dos professores),
baixa autoestima, ansiedade, depresséo, dificuldade de concentracdo (48% dos estudantes,
25% dos professores), problemas de memoria (12,5% dos funcionarios, 43% dos estudantes e
25% dos professores), insdnia (25% funcionarios, 23% dos estudantes e 25% dos
professores), excesso ou falta de apetite (12,5% dos funcionarios e 27% dos estudantes).

Na pesquisa realizada por Dini (2013) para a avaliacdo das condicdes de saude,
trabalho e habitos de vida de docentes e técnicos administrativos de um campus de uma
universidade publica, 76,3% dos entrevistados afirmaram possuir pelo menos uma doenca
cronica, tendo sido mais frequentes alergias (32,1%) e hipertensdo arterial (20,9%). Porém,
quando se tratou de doencas/sintomas agudos apresentados nos Gltimos 30 dias, as doencas
mais frequentes foram referentes as areas da ortopedia (32%), gastroenterologia (10,2%) e
cardiovascular (10,2%). Ja quanto aos transtornos mentais comuns, 13% dos técnicos

administrativos relataram presenga dos mesmos.
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Ao analisar o perfil de um conjunto de servidores publicos municipais de Belo
Horizonte, Rodrigues et al. (2013) verificaram que as comorbidades mais presentes foram
LER/Dort (razdo de prevaléncia: 1,19), lombalgia (razdo de prevaléncia: 1,16),
depressdo/ansiedade (razdo de prevaléncia: 1,20) e percepcdo de cansaco mental (razdo de
prevaléncia: 1,12).

De acordo com os resultados da pesquisa de Costa, Borges, Barros (2015), em geral,
0s participantes apresentam algum grau de dificuldade psicoldgica, tendo relatado sintomas
ou sintomas graves no que se refere a diversos fatores, dentre os quais distdrbio do sono
(82,5%), estresse (66,6%) e desejo de morte (66,6%).

Um indice elevado de presenca de doencas entre servidores demonstra a necessidade
de a instituicdo despender maior atencdo na abordagem das questdes relacionadas a salde,
visto que esta constitui um fator relevante para a qualidade de vida tanto no trabalho quanto
de forma geral.

Ao serem indagados se as condigdes de trabalho e/ou das atividades exercidas no
trabalho geraram ou agravaram os problemas de salde (Tabela 5), dos 62,7% de pesquisados
que afirmaram possuir ou ja ter possuido problemas de saude 56,3% consideraram que ndo

houve essa influéncia, enquanto 43,8% aduziram que sim.

Tabela 5 — Influéncia das condigBes e/ou das atividades laborais sobre a ocorréncia ou
agravamento de problemas de satde

Influéncia das
Porcentagem Porcentagem

condi¢des e/ou Frequéncia Porcentagem - .

o . valida acumulativa
atividades laborais

Né&o 18 56,3 56,3 56,3
Sim 14 43,8 43,8 100,0
Total | 32 | 100,0 100,0

Nota: (.. ) — N&o se aplica dado humérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Para os que relataram existir essa influéncia, os problemas de salde mais recorrentes,
que foram gerados ou agravados em decorréncia das condigdes de trabalho e/ou atividades
laborais foram ansiedade (50%), doenca osteomuscular (42,9%) e disturbio do sono (35,7%),

conforme o Gréfico 2.
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Gréfico 2 — Distribui¢do percentual dos problemas de salde apresentados ou agravados em
decorréncia das condicGes e/ou atividades laborais
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Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Apesar de um pouco mais da metade dos respondentes ter afirmado que os problemas
de saude que apresenta ou apresentou ndo ter sido influenciado pelas condigdes e/ou
atividades laborais, ainda sim uma parcela significativa relatou ter ocorrido essa influéncia,
demonstrando a possibilidade de existéncia de relacdo entre o trabalho e o agravo a saude.
Diversos estudos corroboram esse resultado, como o de Silva e Toyoda (2002): em sua
pesquisa, realizada em uma universidade publica do Estado de S&o Paulo, identificaram ser
possivel relacionar os desconfortos apresentados pelos participantes com o tipo de atividade
desempenhada e com as caracteristicas dos materiais, equipamentos e mobiliarios,
demonstrando a necessidade de ampliagdo do investimento nas condigbes de trabalho, de
replanejamento dos postos de trabalho, levando em conta a relevancia da adequacdo de
maveis e equipamentos para a prevencdo de doencas de natureza ocupacional.

Ja Mota et al. (2014) constataram grande prevaléncia de sintomas entre servidores de
uma universidade puablica brasileira e a presenca de inadequagdes laborais. Verificaram a
possibilidade de associacdo entre as queixas musculoesqueléticas dos servidores (docentes e
técnicos administrativos) com as condi¢fes de trabalho e destacaram que esses sintomas
comprometem o bem-estar e a qualidade de vida dos funcionarios.

Além da saude fisica, condi¢Bes de trabalho inapropriadas podem afetar a salde
mental de servidores. E o que demonstra o estudo de Costa, Borges, Barros (2015), que
avaliaram os aspectos atinentes a salde psiquica e as condi¢des de trabalho de profissionais

de satde em dois hospitais universitarios. Concluiu-se que quanto mais inadequadas sdo as
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condicBes de trabalho, mais deteriorada serd a saude psiquica. Em pesquisa realizada na
Franca com o objetivo de classificar fatores de exposicdo profissional que contribuem para o
surgimento de transtornos mentais e comportamentais no ambiente de trabalho, as doencas
mais encontradas nos participantes foram transtornos de ansiedade (32,8%) e episodios
depressivos moderados (26,7%) (CHAMOUX et al., 2018).

Essa situacdo revela que ndo basta que a instituicdo apenas desenvolva agfes de
promocdo a salde. Para a prevencdo de doencas € necessario que essas acOes estejam
atreladas a avaliacdo dos ambientes de trabalho, & identificacdo dos riscos, sejam eles de
natureza fisica ou psicoldgica, e a subsequente eliminacdo ou reducdo dos mesmos para a
melhoria das condic¢Ges de trabalho, bem como a implementacdo de acbes educativas que
possibilitem a adocdo de comportamentos saudaveis e o desenvolvimento de habilidades
socioprofissionais.

Com relagdo a capacidade para o trabalho, é possivel verificar na Tabela 6 que 52,9%
dos individuos avaliaram sua capacidade para o trabalho como 6tima e 45,1% avaliaram como
boa. Nenhum dos respondentes considerou sua capacidade para o trabalho como ruim ou

péssima.

Tabela 6 — Distribuicdo percentual das variaveis consideradas na autoavaliacéo da capacidade para o trabalho
e interferéncia dos problemas de salde na capacidade para o trabalho

Variaveis Itens Frequéncia Porcentagem Porcgn_tagem Porcentag_em
valida acumulativa
Otima 27 52,9 52,9 52,9
Autoavaliagao da - gog 23 45,1 45,1 98,0
capacidade para o :
trabalho Razoéavel 1 2,0 2,0 100,0
Total 51 100,0 100,0 .
Né&o interfere 14 43,8 43,8 43,8
Interferéncia dos  Interfere pouco 11 34,4 34,4 78,1
problemas de Interfere
saude na 6 18,8 18,8 96,9
. moderadamente
capacidade para o
trabalho Interfere muito 1 3.1 31 100,0
Total 32 100,0 100,0

Nota: (.. ) — Ndo se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

No entanto, dos individuos que afirmaram apresentar ou ja ter apresentado problemas
de salde, 56,3% consideraram que o0s problemas de saude interferem em algum grau
(pouco/moderadamente/muito) na capacidade para o trabalho e 43,8% afirmaram que néo

interferem. Esses resultados podem denotar que ndo apenas a saude pode afetar a capacidade



62

para o trabalho, mas que esta também pode ser condicionada por outros elementos, que
podem ser fisicos, psicoldgicos ou sociais, como assevera Rodrigues et al. (2013).

A relacdo entre saude e capacidade para o trabalho também foi verificada por
Martinez e Latorre (2006) ao realizarem um estudo em uma empresa de auto-gestdo de planos
de previdéncia privada e de salde na cidade de S&o Paulo, no qual identificou-se que todas as
dimensdes de salde, tanto fisica quanto mental, apresentaram associacao significativa com a
capacidade para o trabalho, independentemente de outros fatores. A pesquisa evidenciou que
qguanto melhor o estado de salde fisica e mental, melhor é a condicdo de capacidade para o
trabalho. Destaca-se a importancia exercida pela capacidade para o trabalho, tendo em vista
estar ligada a execucdo das tarefas laborais.

Os pesquisados foram questionados se ja se ausentaram do trabalho em razdo de
problemas de saude. De acordo com a Tabela 7, a maior parte (84,4%) aduziu que sim, mas

raramente o faz. Apenas 12,5% informaram gque ndo se ausentaram por esse motivo.

Tabela 7 — Frequéncia do absenteismo ocasionado por problemas de satde

Absenteismo ocasionado por A Porcentagem Porcentagem
. Frequéncia Porcentagem - A
problemas de saide valida acumulativa
Sim, raramente 27 84,4 84,4 84,4
N&o 4 12,5 12,5 96,9
Sim, frequentemente 1 3,1 3,1 100,0
Total | 32 100,0 100,0

Nota: (.. ) — N&o se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

O absenteismo por doenca constitui um aspecto importante, pois pode auxiliar na
avaliacdo do quadro de salde apresentado pelos servidores da instituicdo. Todavia, cabe
salientar que nem sempre os individuos se ausentam do trabalho quando estdo doentes
(RODRIGUES et al., 2013).

Essa situacdo também foi apontada por Marques, Martins e Cruz Sobrinho (2011) em
pesquisa sobre absenteismo na Universidade Federal do Espirito Santo. Os dados explicitados
mostraram que no periodo de doze meses o nimero de dias ndo trabalhados corresponde a
aproximadamente 45 servidores parados para tratamento da propria satde e de 90 servidores
dentro do periodo de dois anos, quantitativo que representa pouco menos de 3% do quadro de
servidores da instituicdo. Esse dado foi considerado como uma subnotificacdo, tendo em vista
a existéncia de afastamentos por motivo de salde sem a apresentacdo de atestados, como

também a recusa de atestados pela pericia médica.
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Com o intuito de verificar os habitos de vida dos pesquisados, estes foram indagados
a respeito da realizagdo das atividades fisicas e de lazer. Consoante os dados da Tabela 8, no
que tange as atividades fisicas 60,8% afirmaram que realizam, sendo que 33,3% disseram que
praticam entre uma e duas vezes por semana e 27,5% praticam 3 ou mais vezes por semana,
enquanto 39,2% afirmaram ndo praticarem. Com relacdo as atividades de lazer, a maior parte,
78,4%, respondeu que realiza e 21,6% afirmaram que ndo. Ja no que diz respeito a qualidade
de vida, conforme os dados apresentados, 54,9% dos participantes consideraram como boa,
23,5% avaliaram como razoavel, no entanto, nenhum individuo avaliou sua qualidade de vida

COMO ruim ou péssima.

Tabela 8 — Distribuig8o percentual das variaveis realizacao de atividades fisicas, realizacdo de atividades de lazer
e autoavaliacéo da qualidade de vida

Variaveis Itens Frequéncia Porcentagem Porcgn_tagem Porcentag_em
valida acumulativa
Nao 20 39,2 39,2 39,2
Sim, 1 a 2 vezes por
Realizagio de  somana P 17 33,3 33,3 72,5
atividades Sim. 3 -
fisicas im, 3 ou mais vezes 14 275 275 100,0
por semana
Total 51 100,0 100,0 .
Realizacio de Sim 40 78,4 78,4 78,4
atividades de Nao 11 21,6 21,6 100,0
lazer Total 51 100,0 100,0 .
Boa 28 54,9 54,9 54,9
Autoavaliagdo  Razo4vel 12 23,5 23,5 78,4
da qualidade de .
vida Otima 11 21,6 21,6 100,0
Total 51 100,0 100,0

Nota: (.. ) — N&o se aplica dado humérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Assim, averigua-se que maior parte dos participantes realiza atividades fisicas e de
lazer e considera ter um nivel satisfatorio de qualidade de vida. Tendo em vista que a
realizacdo de atividades fisicas e de lazer € importante para a saude fisica e mental dos
individuos, e, por conseguinte, para a qualidade de vida, faz-se necessario incentivar e
proporcionar condigdes que favorecam o aumento da pratica de atividades dessa natureza
entre os servidores.

Os resultados encontrados no estudo de Dini (2013) demonstraram que mais da
metade dos funcionarios do campus universitario participantes da pesquisa realizam alguma

atividade fisica (59,5%), porém considerou-se alto o nivel de funcionarios que nao realizam
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atividade fisica (40,5%). Ressaltou-se que a inatividade fisica € um comportamento que pode
influir na saude, visto a possibilidade de ser relacionado ao maior risco de desenvolvimento
de doencas cronicas e ao excesso de peso.

Nessa perspectiva, Goncalves et al. (2016) verificaram em sua pesquisa, dentre
outros fatores, a necessidade de expansdo da equipe multiprofissional da universidade
pesquisada com a inclusdo de profissional de educacéo fisica, levando em conta a importancia
das atividades fisicas na atencao a saude.

No que diz respeito as condi¢Oes apresentadas nos ambientes em que 0s respondentes
trabalham, conforme os resultados apresentados na Tabela 9, 68,6% dos pesquisados
consideraram os fatores ambientais de trabalho atinentes a ruido, iluminacdo, temperatura e
ventilacdo adequados a execucdo das tarefas laborais, enquanto 31,4% avaliaram como néo
adequados. No que concerne a qualidade dos equipamentos e materiais disponiveis para o
desenvolvimento das atividades no trabalho, 66,7% aduziram que é adequada e 33,3% que
ndo. J& em relacdo a disposicdo fisica dos equipamentos e materiais, 62,7% afirmaram que €é
adequada para o desempenho do trabalho e 37,3% avaliaram que ndo é adequada.

N&o obstante boa parte dos participantes terem avaliado como adequados tais
aspectos do ambiente de trabalho, uma parcela consideravel considera que ndo estdo
adequados. Conforme ja mencionado, de acordo com a literatura, as condi¢cdes de trabalho

podem ser relacionadas ao adoecimento dos servidores.

Tabela 9 — indices das variaveis adequacdo dos fatores ambientais de trabalho ao desenvolvimento das
atividades laborais, adequacdo da qualidade dos equipamentos e materiais disponiveis & execugdo
do trabalho e adequacédo da disposicdo fisica dos equipamentos e materiais ao desenvolvimento das
atividades laborais

Variaveis Itens Frequéncia Porcentagem Porce:n_tagem Porcentag_em
valida acumulativa

Adequacdo dos fatores Sim 35 68,6 68,6 68,6
amblentals_ de trabalho a0 N0 16 314 314 100,0
desenvolvimento das atividades
laborais Total 51 100,0 100,0
Adequacdo da qualidade dos Sim 34 66,7 66,7 66,7
equipamentos e materiais Nio 17 333 33.3 100.0
disponiveis a execugéo do : ’ :
trabalho Total 51 100,0 100,0
Adequacdo da disposicéo fisica Sim 32 62,7 62,7 62,7
dos equipamentos e materiais ao Nio 19 373 373 1000

desenvolvimento das atividades
laborais Total 51 100,0 100,0

Nota: (.. ) — N&o se aplica dado humérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).



65

Resultados semelhantes foram encontrados por Silva e Toyoda (2002), segundo o0s
quais as caracteristicas adequadas dos equipamentos e mdveis exercem uma funcéo relevante
na prevencdo de doencas de natureza ocupacional. Os resultados obtidos em seu estudo
demonstraram que grande parte dos entrevistados considerou adequados os aspectos do
ambiente de trabalho relacionados a iluminag&o, temperatura, ventilacéo e espaco fisico (60%
dos estudantes, 62% dos professores e 43% dos funcionérios). Contudo, salientam que a
classificacdo do ambiente de trabalho como adequado ndo exclui a existéncia de problemas,
que precisam ser sanados, como a presenca de equipamentos e materiais obsoletos.

No estudo de Dini (2013), quando questionados acerca das condicGes de trabalho que
mudariam, apenas 9,8% dos técnicos administrativos participantes responderam ambiente
fisico e 6,1% respondeu forma de organizacdo. Ja a pesquisa de Lima (2008) apresentou
dados divergentes: grande parcela dos participantes avaliou as condicdes de trabalho como
aspecto critico ou grave (90,3%).

Outro fator importante que pode influir no ambiente de trabalho diz respeito aos
relacionamentos interpessoais. Conforme dados constantes na Tabela 10, no que se refere ao
relacionamento interpessoal com colegas de trabalho, 60,8% dos individuos consideraram
como 6timo e nenhum classificou como ruim ou péssimo. No que tange o relacionamento
interpessoal com chefia imediata, 52,9% avaliou como O6timo, enquanto apenas 2%

consideraram como ruim.

Tabela 10 — Distribuicdo percentual das variaveis relacionamento interpessoal com colegas de trabalho e
relacionamento interpessoal com chefia imediata

o N Porcentagem Porcentagem
Variaveis Itens Frequéncia Porcentagem valida acumulativa
Otimo 31 60,8 60,8 60,8
Relacionamento Bom 19 373 373 98,0
interpessoal com ;
colegas de trabalho Razoavel 1 2,0 2,0 100,0
Total 51 100,0 100,0 ..
Otimo 27 52,9 52,9 52,9
Relacionamento Bom 20 39,2 39,2 92,2
interpessoal com Razoavel 3 5,9 59 98,0
chefia imediata Ruim 1 2.0 20 100,0
Total 51 100,0 100,0

Nota: (.. ) — Ndo se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

N&o apenas os aspectos fisicos do ambiente laborativo podem afetar a saude dos

servidores, mas também psicoldgicos e sociais. Assim, considerando sua relevancia para a
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salde mental, a construcdo de relagfes sociais positivas com colegas e chefes pode contribuir
para o desenvolvimento de ambientes de trabalho saudaveis e propicios ao bom desempenho
das atividades.

A pesquisa de Silva e Toyoda (2002) apresentou dados convergentes: 0s
relacionamentos entre colegas de trabalho e com a chefia foram considerados positivos de
maneira geral (bom 67% dos estudantes, 29% dos funcionérios e 74% dos professores; 6timo
27%, 57% e 13% respectivamente). Na pesquisa de Dini (2013) apenas 4,9% dos técnicos
administrativos apontaram as relac@es interpessoais como aspecto das condicGes de trabalho
que mudariam. De modo diverso, os resultados obtidos por Lima (2008) indicaram que as
relacfes socioprofissionais foram avaliadas como aspecto critico por 57,8% dos sujeitos.

Os participantes também foram perguntados acerca do nimero de servidores técnico-
administrativos para o cumprimento de todas as atividades do setor. A maior parte afirmou
que esse numero nao é adequado (62,7%), enquanto 37,3% avaliaram como adequado,

conforme apresentado na Tabela 11.

Tabela 11 — indice de adequacdo do numero de servidores técnico-administrativos para o cumprimento de
todas as atividades do setor

Adequacéo do nimero de A Porcentagem Porcentagem
. Frequéncia Porcentagem J .
servidores ao setor valida acumulativa
Né&o 32 62,7 62,7 62,7
Sim 19 37,3 37,3 100,0
Total | 51 100,0 100,0

Nota: (.. ) — N&o se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

A defasagem no quadro se servidores pode prejudicar o desenvolvimento dos
servicos e o atendimento aos usuarios. Além disso, esse cenario pode levar a sobrecarga de
trabalho e, por conseguinte, ao desgaste fisico e mental dos funcionarios, que pode ocasionar
ou agravar doencas.

De modo semelhante, Silva e Toyoda (2002) constataram que na instituigdo
pesquisada estava ocorrendo a diminuicdo do quadro de servidores, acarretando em carga
excessiva de trabalho e, por consequéncia, em prejuizos para as condi¢des de trabalho,
situacdo que coloca em risco a satde dos préprios servidores.

Consoante os dados explicitados na Tabela 12, 90,2% dos participantes relataram néo
ter conhecimento sobre a PASS. No que concerne aos programas e acdes voltados para

atencdo a saude dos servidores que sdo desenvolvidos pela instituicdo, 58,8% declararam néo
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ter conhecimento, enquanto dos 41,2% que possuem algum conhecimento acerca de tais

programas e acoes 66,7% afirmaram j& terem participado dos mesmaos.

Tabela 12 — indices das variaveis conhecimento sobre a PASS, conhecimento sobre programas e a¢des da instituicdo
relacionados com a atencdo a salde dos servidores e participacdo de programas e acoes da instituicao
relacionados com a atencéo a sadde dos servidores

Variaveis Itens Frequéncia | Porcentagem Porcgn_tagem Porcentag.em

valida acumulativa
Né&o 46 90,2 90,2 90,2
Conhecimento sobre a PASS Sim 5 9,8 9,8 100,0
Total 51 100,0 100,0 .
Conhecimento sobre programas e acdes = Nao 30 58,8 58,8 58,8
da instituigdo relacionados com a Sim 21 41,2 41,2 100,0
atencdo a saude dos servidores Total 51 100,0 100,0 B
Participacdo de programas e acdes da ~ N@o 7 333 333 333
instituicdo relacionados com a atengdo ~ Sim 14 66,7 66,7 100,0

a saude dos servidores Total 21 100,0 100,0

Nota: (.. ) — No se aplica dado numérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Observa-se no Gréafico 3 que os programas e a¢des mais citados pelos individuos que

ja participaram foram os seguintes: exames medicos periddicos (38,5%), atendimento no
CRAS (23,1%), orientacdo nutricional (23,1%) e avaliacdo do estresse (23,1%).

Gréfico 3 — Distribuicdo percentual dos programas e a¢des usufruidos

Paorcentagens

Exames CRAS Crientagdo
meédicos nutricional estresse
periddicos

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Avaliagio do

Cursos de Palestras Atendimento

capacitagdo

psiquiatrico

Os reduzidos niveis de conhecimento acerca das diretrizes que formam o conjunto de

acOes da PASS e sobre a politica de salde laboral desenvolvida na instituicio podem
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demonstrar falta de conhecimento sobre a propria associacdo entre trabalho e salde e suas
consequéncias sobre o bem-estar no trabalho e a qualidade de vida.

Em sua pesquisa, Carneiro (2006) identificou como obstaculos a implantacdo de
acOes de saude para os funcionarios do setor publico a falta de conhecimento da legislacéo, de
continuidade de politicas publicas e de participacdo dos funcionérios, dentre outros. No
estudo sobre as acBGes de promogdo e vigilancia a sadde desenvolvidas pela Universidade
Federal do Ceard, Gongalves et al. (2016) averiguaram, dentre outros pontos, a necessidade de
maior adesdo dos servidores aos projetos.

Quanto aos meios pelos quais 0s servidores tomam conhecimento a respeito das
acOes e programas implementados na universidade, verifica-se no Gréafico 4 que os mais
citados foram e-mail institucional (71,4%), conversas com colegas (42,9%) e site institucional
(33,3%). Portanto, a universidade utiliza diversos meios de comunicacdo para passar

informagdes sobre os servicos oferecidos no &mbito da politica de satde laboral.

Grafico 4 — Distribuicdo percentual dos meios de comunicagdo que possibilitaram o conhecimento
dos programas e a¢des da instituicao

80

Porcentagens

- E-mail For meio de Site da instituigdo  Carro de som Divulgagédo Memarando
institucional conversas com realizada pela eletrénico
colegas chefia imediata

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

De modo diverso, Andrade (2009) verificou em seu estudo uma limitagdo em relacéo
a esse aspecto, visto que no Instituto Brasileiro de Estatistica e Geografia da cidade do Rio de
Janeiro os meios de divulgacéo utilizados entre servidores e gestores sdo um jornal bimestral
elaborado na Geréncia de Saude do Trabalhador e um site interno. J& na Universidade Federal

do Rio de Janeiro ndo havia um sistema de informacéo organizado, passando-se a utilizar uma



69

pagina eletrdnica como veiculo de comunicacdo. A respeito da comunicagdo nessa seara,
Costa, Borges e Barros (2015) verificaram que 50,8% dos participantes nunca ou raramente
recebem informaces de salde.

Todavia, o fato de 58,8% dos pesquisados terem afirmado ndo possuir conhecimento
sobre esses programas e agdes revela que, apesar da utilizacdo de variados mecanismos de
divulgacgdo, ainda ndo esté se obtendo éxito em atingir todos os servidores.

De acordo com os resultados apresentados na Tabela 13, 71,4% dos pesquisados que
afirmaram ter conhecimento sobre os programas e acOes desenvolvidos na instituicdo
consideraram que estes ndo sdo suficientes para o auxilio satisfatorio na atencéo a salde dos
servidores. Além disso, todos os respondentes afirmaram ndo ter participado do processo de
elaboracdo e/ou avaliacdo das a¢bes de atencdo a saude dos servidores da instituicdo. No que
tange a atuacdo da gestdo de pessoas da universidade em relacdo ao processo de atencdo a
salde dos servidores, 47,6% consideraram pouco eficaz e 33,3% afirmaram que ¢é

moderadamente eficaz.

Tabela 13 — Distribuigéo percentual das varidveis suficiéncia dos programas e a¢des existentes para o auxilio na
atencdo a satde dos servidores, participagdo do processo de elaboracdo e/ou avaliacdo das a¢des de
atencdo a saude dos servidores da instituicdo e nivel de eficicia da atuacdo da gestdo pessoas da
instituigdo em relagdo ao processo de atencdo a saude dos servidores

Variaveis Itens Frequéncia Porcentagem Porcgn_tagem Porcentag_em
valida acumulativa
Suficiéncia dos Nzo 15 714 714 714
programas e acgoes
existentes para o Sim 6 28,6 28,6 100,0
auxilio na atengdo a
satide dos servidores  Total 21 100,0 100,0

Participacdo do

processo de

elaboracdo e/ou

avaliacdo das acBes de  Néo 21 100,0 100,0 100,0
atencdo a saude dos

servidores da

instituicdo
Pouco eficaz 10 47,6 47,6 47,6
Nivel de eficicia da Moderad
atuacdo da gestéo de f_o eradamente 7 33,3 33,3 81,0
pessoas da instituicao eficaz
em relagao ao Muito eficaz 3 14,3 14,3 95,2
processo de atengdo a -
saude dos servidores Ineficaz 1 4.8 4.8 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: (.. ) — N&o se aplica dado humérico.
Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Apesar de a instituicdo disponibilizar mecanismos de participagdo, conforme dados
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da entrevista realizada com um(a) dos gestores da CQVSST, trata-se de um espaco limitado,
que ndo integra de fato os servidores nas etapas relativas a implementacdo da politica de
salde. De modo similar os dados do estudo de Costa, Borges e Barros (2015) evidenciaram
que 76,6% dos respondentes apontaram que sdo reduzidas as possibilidades de participacéo.

Os dados evidenciados, referentes ao pouco conhecimento sobre as disposi¢des que
envolvem a PASS e sobre os servicos de salde ofertados, bem como a falta de participacédo no
processo de gestdo da salde laboral na Universidade, podem indicar que existem algumas
deficiéncias na forma como a instituicdo vem gerenciando as questdes relacionadas com
atencdo a salde dos servidores, o que se coaduna com a avaliacdo feita pelos respondentes
acerca da suficiéncia dos programas e acGes existentes e da eficacia da gestdo de pessoas
nesse ambito.

Tendo em vista o panorama identificado em razdo da entrevista realizada com um(a)
dos gestores da CQVSST, pode-se associar esses fatores a ndo abrangéncia das acdes de salde
a todos os servidores da instituicdo pela limitagdo de vagas disponiveis nas acdes, pela
quantidade restrita de profissionais na equipe responsavel pela execucdo dos servicos, pela
infraestrutura inadequada e pelo espaco reduzido de participacdo dos servidores no
planejamento e avaliagdo das agdes.

Esta dificuldade também foi encontrada por Andrade (2009) em seu estudo sobre a
implementacdo da politica de atengdo a saude do trabalhador em duas instituicbes publicas
federais do municipio do Rio de Janeiro: na Universidade Federal do Rio de Janeiro um dos
entraves identificados foi a falta de conhecimento dos funcionarios sobre a relagdo entre
trabalho, salde e doencga, considerando que suas preocupacfes estavam direcionadas a agdes
determinadas, sem a viséo do papel que deveriam desempenhar em todo o0 processo.

Para Assuncdo (2012) participar ndo diz respeito apenas a presenca nas campanhas,
mas também se refere tanto a possibilidade de utilizagdo pelos trabalhadores de sua
experiéncia e de seus colegas em relagdo ao modo de atuar no tratamento de um caso, como
ao envolvimento na formulacéo de estratégias para prevenir situacdes prejudiciais a saude. No
mesmo sentido, Ribeiro (2012) destaca a relevancia “[...] da criagdo de espagos de
participacdo, intervencdo e negociacdo nos ambientes de trabalho, viabilizando, entdo, uma
oportunidade para a atividade laboral ser um fim em si mesma, constituindo-se em algo
significativo para o sujeito”.

Em seu estudo Jackson Filho e Ponce (2017) verificaram que o trabalho dos agentes
de recursos humanos das instituicbes da cidade de Sdo Paulo que foram pesquisadas é

direcionado principalmente as atividades ligadas ao controle dos afastamentos dos servidores
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ao trabalho e que os servigos ndo possuem recursos suficientes e estrutura adequada, o que
leva a pouca efetividade da PASS no tratamento dos problemas de satde dos servidores.

Por fim, abriu-se espaco para 0s participantes apresentarem sugestdes atinentes a
promocdo pela instituicdo de programas e acOes relacionados a saude dos servidores. Dentre
as sugestdes citadas estdo os programas de atividades fisicas, referentes a atividades
esportivas, de alongamento, relaxamento, ginastica laboral e pilates; acdes globais em salde,
com a realizacdo de atendimentos, palestras, programas audiovisuais, exames e orientacdes
médicas; e programas voltados a satude mental, relacionados a atendimento/acompanhamento
psicoldgico, bem como agdes direcionadas a promocao de educacdo emocional e ao combate
ao estresse e a ansiedade.

Outras sugestdes mencionadas referem-se a avaliacio dos ambientes de
trabalho/aplicacdo da ergonomia, orientacdo postural, desenvolvimento dos relacionamentos
interpessoais no trabalho, cursos de capacitagcdo voltados para a prevencdo de problemas de
salide e campanhas voltadas para o combate a dependéncia quimica.

Foi possivel observar nas respostas que alguns dos servicos mencionados sdo
ofertados pela instituicdo, como os relacionados a saude mental e cursos de capacitacéo,
conforme os dados da entrevista. 1sso pode se dever ao baixo conhecimento sobre a politica
de saude laboral existente, como também a insuficiéncia dos programas e ac¢des ofertados.

Ainda nesta questdo alguns respondentes fizeram observagdes pontuais sobre certas
caracteristicas que eles entendem necessarias ao desenvolvimento dos servicos mencionados,
relativas a oferta em horarios compativeis com a jornada de trabalho, aumento da quantidade
de vagas para atendimento da demanda, continuidade das agdes e oferta de acdes em todos 0s
centros.

A partir dos resultados deste estudo foram elaboradas sugestdes com a finalidade de
contribuir para o aprimoramento da atencéo a satde dos servidores, conforme o plano de agéo

apresentado no capitulo seguinte.
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5 PLANO DE ACAO

Por meio do plano de acdo tem-se o intuito de colaborar para o planejamento de
medidas destinadas a consecucdo das metas pretendidas. Com fundamento nos resultados
apresentados sdo propostas nesta secdo sugestdoes de melhorias a serem implementadas pela
gestdo de pessoas a respeito da atencdo a satde dos servidores.

Consoante a literatura, a atencdo a saude no trabalho deve englobar acbes de
prevencdo de doencas e promocdo a saude, com observancia dos assuntos referentes ao
ambiente e a organizacdo do trabalho (CARNEIRO, 2006; MARTINEZ, LATORRE, 2006;
ASSUNCAO, 2012). E necessario proporcionar aos servidores o acesso a informaco, a
capacitacdo e a participacdo nas acdes, com elaboracdo de politicas de informacdo para o
levantamento do perfil epidemioldgico (CARNEIRO, 2006).

Com relacéo a qualidade de vida no trabalho e & promocéo da salde, Silva, Licorio e
Siena (2014) ressaltam a importancia da construcdo de um modelo que permita o diagnéstico,
tanto institucional quanto funcional, que represente a perspectiva dos servidores sobre a saude
no ambiente de trabalho, assegurando-se a infraestrutura para o compartilhamento de
conhecimento e interesses sobre o assunto. Para eles, deve-se garantir a participacdo dos
servidores em todo o processo relacionado a salde no trabalho, o qual abarca a gestdo das
acOes de saude, o delineamento de praticas saudaveis, propiciar a melhoria do relacionamento
interpessoal, acompanhar o perfil epidemioldgico da salde e executar avaliacdo dos
ambientes laborais e fatores de risco associados.

Dessa forma, procede-se ao detalhamento do plano de acdo cujas proposicoes
poderdo ser implantadas com o fim de aperfeicoamento da area de atencdo a salde dos
servidores. No Quadro 2 sdo apresentadas as medidas necessarias para 0 alcance desse
objetivo, indicando qual a acdo, quais seriam os atores envolvidos com a implementagéo,

como isso podera ocorrer e quais os resultados pretendidos:
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Quadro 2 — Plano de acdo — descricdo das sugestdes referentes ao processo de atencdo a salde dos servidores

Descricdo da

Atores envolvidos

Item A . ~ Como Resultados pretendidos
medida com a implementac&o
Relatério contendo informagdes
. ~ . sobre a situagdo da satde dos
Designagdo de equipes para servidores, permitindo a
Mapeamento das CQVSST, Diregéo do aplicacdo de pesquisa sobreo | : IoTes, p .
1 - ; - identificacdo do nivel de
condicOes de satde CCS assunto, bem como posterior adoecimento e de possiveis
tratamento dos dados ~ PO
relacbes com o ambiente de
trabalho
Relatérios contendo informagdes
M CQVSST, Diregéo do Expansdo da realizagdo de sobre as condi¢Oes dos ambientes
apeamento das . s - L
2 . CCS, chefes responsaveis | avaliagcdo dos ambientes de de trabalho, possibilitando a
condicdes de trabalho x -
pelos setores trabalho formulagdo de medidas de
melhoria
lizacs | Conscientizagédo dos servidores
Ampliacéo do N R.ea 1zagdo de pa estras € sobre 0s aspectos que envolvem a
3 conhecimento em CQVSST, Diregdo do distribuigdo de materiais relacéo entre trabalho e saude
. CCs educativos nos setores, como ¢ . S
salde . bem como sobre as disposicdes da
folhetos e cartilhas
PASS
Realizacgéo de encontros
periddicos para debate sobre
as acoes de saide existentes,
troca de conhecimento e Integragdo dos servidores na
experiéncias sobre a relagao gestgo 30 processo de atengdo a
Implantagio de CQVSST,_Dlregao do entre trabalho, salde e satide possibilitando o
4 CCS, servidores, doenga, tratar sobre . -
grupos de trabalho L e planejamento e a avaliagdo das
sindicatos dificuldades enfrentadas, ~ ,
sobre praticas de satide no acoes (_1e salde de aco_rdo com as
; . x necessidades dos servidores
ambiente laboral e discusséo
sobre estratégias para
resolugdo dos problemas e
implantagdo de melhorias
Com base no mapeamento das
condi¢des de salde e de
trabalho dos servidores, bem
como em acordo com as
Melhoria e ampliacdo consideracdes provenientes Ampliacdo do atendimento das
5 das agBes de atencdo | CQVSST dos grupos de trabalho, necessidades dos servidores no
a saude promover a melhoria das que diz respeito a satde laboral
acOes em andamento e
desenvolver novas acdes de
atengdo a saude dos
servidores
Designacéo de espago no
6 Estrutura Direcio do CCS C(ES para desenvolvimento de Fam_htagao‘do acesso dos’
acOes coordenadas pelo servidores as agdes de salde
CQVSST
Realizago de levantamento
da necessidade de
profissionais para ampliacdo
da equipe que desenvolve as Melhoria da capacidade de
7 Equipe CQVSST, PROGEP acOes de salde com o intuito desenvolvimento das a¢des e de

de adequagdo do quadro
existente e incluséo no
planejamento de contratagcdo
de novos servidores

atendimento dos servidores




74

Quadro 2 — Plano de acdo — descricdo das sugestdes referentes ao processo de atencdo a salde dos servidores

Descricao da Atores envolvidos .
Item & . ~ Como Resultados pretendidos
medida com a implementac&o
Amplia¢do dos mecanismos
g: gtlgrljlgggszsﬁc?gig;agoes Aprimoramento da disseminagao
Ampliacéo da CQVSST, Assessoria de € atencao L de informagdes sobre o assunto
8 - 9 . distribuicéo de materiais .
divulgacéo Comunicacéo - ; gerando maior alcance dos
informativos, como folhetos e -
A servidores
cartazes, € a utilizagéo
sistematica de redes sociais

Fonte: Elaboracéo propria (2019).

Para a implementacéo da medida apontada no item 1 do quadro 2 é necessario efetuar
0 mapeamento amplo da situagdo atual das condi¢des de salde apresentadas pelos servidores.
Para tanto, além da utilizacdo dos dados provenientes das pericias médicas e odontoldgicas,
dos atendimentos da equipe multidisciplinar e dos exames médicos periodicos, recomenda-se
a realizacdo de pesquisa a fim de abranger um quantitativo maior de servidores, observando-
se o sigilo da identidade destes.

No item 2 recomenda-se fazer um levantamento das reais condi¢fes e organizacdo de
trabalho existentes nos setores. Para isso sugere-se expandir a realizacdo de avaliacdo dos
ambientes de trabalho para identificar potenciais riscos a satde dos servidores, salientando-se
a necessidade das avaliacfes ndo serem executadas apenas de maneira atrelada a analise em
decorréncia de pedidos de concessdo de adicionais ocupacionais, mas sim de forma
abrangente a fim de averiguar a situacdo de todos o0s setores que possam estar expostos a
fatores de risco a saude fisica ou mental relacionados as condicfes e processos de trabalho,
incluindo a avaliacdo ergondmica dos postos de trabalho. Dessa forma, sera possivel a
elaboracdo de medidas necessarias para eliminar ou a0 menos reduzir os riscos encontrados, e,
assim, prevenir agravos a saude.

Considerando a relevancia da compreensdao dos servidores sobre 0s aspectos
concernentes a relacdo entre trabalho e saiude, bem como sobre as disposi¢cdes da PASS,
sugere-se no item 3 a realizacdo de palestras e a distribuicdo de materiais educativos nos
setores, como folhetos e cartilhas. Tendo em vista a ocorréncia de renovagfes no quadro de
servidores € importante o desenvolvimento continuo dessa medida.

Como foi possivel verificar ao longo desta pesquisa, € fundamental a participagédo
dos servidores na gestdo do processo de atencdo a saude. Assim, no item 4 sugere-se a
formacdo de grupos de trabalho com a participacdo dos técnicos administrativos, docentes,

gestores da CQVSST, profissionais da &rea da salde e da seguranca no trabalho e sindicatos a
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fim de que se possa discutir sobre a relagcdo entre trabalho, salde e doencga a partir do
conhecimento e da realidade vivenciada pelos servidores, possibilitando o planejamento das
acOes de atencdo a saude de forma articulada e condizente com as reais necessidades dos
servidores e seus ambientes de trabalho, como também o acompanhamento e a avaliacdo das
acOes executadas permitindo a realizacdo de melhorias.

No item 5 recomenda-se ampliar o desenvolvimento de ac¢des relativas a salde e
aperfeicoar as existentes, com observancia do levantamento das condicGes de saude e de
trabalho dos servidores e em conformidade com as consideracdes advindas dos grupos de
trabalho. Nesse mister, sugere-se atentar para a capacidade de abranger as necessidades de
todos servidores, com adequacdo da organizagdo, grau de continuidade e distribuicdo
geografica, de forma a contemplar melhor os servidores, possibilitando sua participacdo sem
prejuizo do exercicio de suas atividades laborativas.

N&o obstante a CQVSST ter demonstrado preocupacdo com a ampliacdo de sua
equipe e com a melhoria de sua estrutura fisica, conforme averiguado nos resultados desta
pesquisa, tendo em vista o possivel aperfeicoamento de acGes de salde e implementacdo de
outras, como sugerido em item anterior, e para melhor atendimento das necessidades dos
servidores do CCS, sugere-se no item 6 a destinacdo de um espaco no referido centro para
desenvolvimento de acfes de atencdo a satde. Além disso, no item 7, recomenda-se proceder-
se ao estudo da necessidade de profissionais para implementacéo dessas acdes favorecendo o
ajuste do quadro existente e planejamento de contratacdo de novos servidores.

Com o intuito de complementar os mecanismos de divulgacéo ja utilizados, para que
a transmissdo das informacgdes sobre as acBes de atencdo a salde atinja amplamente 0s
servidores, sugere-se no item 8 a disseminacdo de informacdes pela distribuicdo de materiais
informativos, como folhetos e cartazes, e a utilizacdo sisteméatica de redes sociais para

divulgacdo e incentivo a participacdo dos servidores.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Conforme apresentado nesta pesquisa, com base na literatura, o trabalho constitui
uma parte importante na vida das pessoas e 0 ambiente em que é exercido deve apresentar
condicBes adequadas para que as atividades sejam desenvolvidas de maneira satisfatoria e
para que a salde daqueles que as desempenham ndo sofram prejuizos. Quando as condigdes e
a organizacao do trabalho ndo estdo apropriadas, a saude fisica e mental dos trabalhadores é
exposta a riscos, que podem afetar negativamente sua qualidade de vida. Dessa forma, a saude
dos trabalhadores é protegida pela legislacdo, tanto internacional quanto brasileira. No que diz
respeito aos servidores publicos federais, foi estabelecida no Brasil a Politica de Atencdo a
Salde e Seguranca do Trabalho do Servidor Publico Federal, que engloba um conjunto de
preceitos para orientar os 6rgaos e entidades da administracdo publica federal no tratamento
das questes relacionadas a satde dos servidores.

Com o prop6sito de contribuir para a avaliacdo dos fatores favoraveis e das
dificuldades relacionadas ao desenvolvimento de acdes de atencdo a salde dos servidores e
possibilitar a melhoria do gerenciamento nessa area, o presente estudo buscou analisar a
percepcdo dos servidores técnico-administrativos do Centro de Ciéncias da Salde da
Universidade Federal da Paraiba a respeito da efetivacdo da politica de atencdo a satde dos
servidores por parte da instituicdo. Para a realizacdo deste trabalho foram aplicados uma
entrevista com um(a) dos gestores do setor responsavel pela atencdo a satde dos servidores da
instituicdo e um questionario com servidores técnico-administrativos do centro pesquisado.

A partir da entrevista foi possivel observar que a Universidade dispde de um espaco e
de uma equipe multiprofissional para a oferta de servicos aos servidores relativos a avaliacdo
nutricional, atendimento psicologico, psiquiatrico e de servico social, dentre outros. Além
disso, a CQVSST oferta a realizacdo de exames medicos periddicos, cursos e campanhas
voltados para questdes relativas a saude. S&o utilizados diversos mecanismos para divulgacéo
de informacgdes sobre as acGes de saude, bem como sdo disponibilizados alguns canais de
comunicacdo entre os servidores e a CQVSST. Entretanto, apesar de fazer parte do
planejamento a ampliacdo do espaco fisico e da oferta de servicos, foram averiguadas
limitacOes referentes a oferta de vagas, a infraestrutura, a quantidade de profissionais e a
disponibilidade de servigos nos demais campi, que podem comprometer a abrangéncia do
atendimento aos servidores.

De acordo com o(a) entrevistado(a), houve crescimento na adesao dos servidores nas

acOes realizadas, o que representa um aspecto favoravel. Com relacéo ao desenvolvimento das
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acOes de atencdo a saude, sdo disponibilizadas algumas ferramentas para participacdo dos
servidores, mas ainda ha necessidade de ampliar esse espaco. Os dados da entrevista
demonstram que a instituicdo procura seguir as orientacfes da PASS no gerenciamento da
atencdo a saude dos servidores, mas ainda é preciso realizar melhorias para que 0s preceitos
da PASS sejam integralmente atendidos, considerando as necessidades dos servidores.

Os resultados do questionario revelaram que grande parte dos participantes apresenta
ou ja apresentou algum problema de salde e uma parcela consideravel deles relatou que esses
problemas foram gerados ou agravados pelas condicGes de trabalho ou pelas atividades
laborativas. Os problemas mais citados foram ansiedade, doenca osteomuscular e disturbio do
sono. Essa situacdo demonstra a possibilidade de relacdo entre o trabalho e o agravo a salde e
a necessidade de maior dedicacdo por parte da instituicdo no tratamento das questdes
relacionadas a saude dos servidores. Além disso, muitos deles declararam ja ter se ausentado
do trabalho em decorréncia de problemas de satde. Com relagdo a capacidade para o trabalho,
averiguou-se que esta pode sofrer interferéncia dos problemas de salde apresentados, mas que
também pode ser influenciada por outros fatores. A maior parte dos respondentes mantém
bons habitos de vida relativos a realizacdo de atividades fisicas e de lazer, bem como
consideram sua ter uma boa qualidade de vida.

Conforme os dados coletados, verificou-se que, embora a maior parte dos
participantes tenham avaliado como adequados os aspectos relacionados ao ambiente laboral,
as condicOes de trabalho podem estar associadas ao adoecimento dos servidores. Além das
condicdes fisicas, fatores psicologicos e sociais podem interferir na sadde. Um dos aspectos
importantes nesse campo refere-se aos relacionamentos interpessoais com colegas e chefes,
que foram considerados 6timos pela maioria dos respondentes. Um fator identificado como
potencialmente prejudicial a salde dos servidores foi a inadequacdo do nimero de
funcionarios para cumprimento das atividades dos setores, que pode gerar sobrecarga de
trabalho e, consequentemente, desgaste fisico e mental dos servidores.

Foram identificados elevados niveis de desconhecimento acerca das diretrizes que
formam o conjunto de a¢fes da PASS e sobre a politica de sadde laboral desenvolvida na
instituicdo, que podem evidenciar baixo grau de conhecimento sobre a relagdo entre trabalho e
salide e suas consequéncias sobre o bem-estar no trabalho e a qualidade de vida.

Constatou-se que a instituicdo utiliza diversos meios de comunicagdo para divulgar
as informacdes relacionadas as a¢les de saude, mas ndo tem conseguido atingir todos 0s
servidores.

O estudo evidenciou que a maior parte dos participantes considera os programas e
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acOes existentes na Universidade sdo insuficientes para o auxilio na atencdo a salude dos
servidores e uma parte significante avaliou como pouco eficaz a atuagéo da gestédo de pessoas
em relacdo as questdes referentes a saude dos servidores. Além disso, 0s respondentes
afirmaram ndo ter participado em algum momento do processo de planejamento e avaliacdo
das acOes de salde.

Ademais, os participantes apresentaram sugestdes relacionadas a implementacdo de
programas e acdes relativos a salde dos servidores, dentre as quais estdo programas de
atividades fisicas, campanhas voltadas para a salde em geral e programas direcionados a
salide mental.

A avaliagéo dos respondentes acerca da suficiéncia dos programas e acdes existentes
e da eficicia da gestdo de pessoas nessa area, a falta de conhecimento sobre as disposi¢des
que integram a PASS e sobre o0s servicos de saude ofertados, bem como a falta de participacédo
no processo de gestdo da salde dos servidores, denotam a necessidade de aperfeicoamento na
forma como a instituicdo vem gerenciando as questdes relacionadas com atencéo a saude dos
servidores.

Considerando a dtica dos participantes sobre as questdes apresentadas acerca da
implementacdo da politica de satde laboral na instituicdo, constatou-se que para a efetivacdo
da atencdo a saude de maneira eficaz a Universidade necessita suplantar as dificuldades
verificadas e aprimorar o gerenciamento desse processo. Dessa forma, propds-se no plano de
acao um conjunto de sugestdes de melhorias com o intuito de favorecer o desenvolvimento de
ambientes de trabalho saudaveis que propiciem o bem-estar e o bom desempenho dos
servidores. As recomendacGes englobam o mapeamento das condi¢des de saude dos
servidores, o0 levantamento das condi¢cdes de trabalho apresentadas pelos setores,
disseminacdo de conhecimento sobre a relacdo entre trabalho e salde e sobre os preceitos
definidos pela PASS, formacéo de grupos de trabalho para incluir os servidores no processo
de gestdo da atencdo a saude, ampliacdo da gama de agdes de saude desenvolvidas, melhoria
da estrutura, adequacéo da equipe e ampliacdo dos meios de divulgacdo das acdes de atengédo
a saude.

Ante 0 exposto, esta pesquisa poderd auxiliar os gestores da instituicdo, mormente no
ambito da gestao de pessoas, no aperfeicoamento das acdes de atencdo a salde dos servidores,
0 que proporcionard a estes ambientes de trabalho saudaveis que favorecam sua qualidade de
vida. Os servidores, por sua vez, poderdo exercer melhor suas atividades, beneficiando os
usuarios e a propria Universidade.

Tendo em vista as limitacOes deste estudo, para pesquisas futuras recomenda-se a
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investigacdo da percepcdo dos técnicos administrativos e também dos docentes de todos os
centros e demais unidades administrativas da instituicdo de modo que possibilite a
compreensdo global a partir da avaliacdo do desenvolvimento da politica de atencdo a saude

dos servidores da UFPB.
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APENDICES

Apéndice A - Questionario para os servidores técnico-administrativos

| - PERFIL DOS RESPONDENTES
1. Ha quanto tempo vocé trabalha na institui¢éo?

1 0O Menos de 1 ano

2 O Entre 1 e 5 anos

3 O Entre 5 e 10 anos
4 [ Entre 10 e 15 anos
5 O Entre 15 e 20 anos
6 [ Mais de 20 anos

2. Qual é o seu cargo?

3. Qual o seu nivel de escolaridade?

1 O Ensino fundamental

2 [0 Ensino fundamental incompleto
3 O Ensino médio

4 O Ensino médio incompleto

5 [0 Ensino superior

6 [ Ensino superior incompleto

7 O Pés-graduagéo

8 [ Pos-graduacdo incompleta

4, Género?

1 O Feminino
2 O Masculino

5. Qual a sua faixa etaria?

1 O Entre 18 e 30 anos
2 O Entre 31 e 40 anos
3 O Entre 41 e 50 anos
4 [ Entre 51 e 60 anos
5 [ 61 anos ou mais

Il - QUESTOES ESPECIFICAS

A — CARACTERISTICAS RELACIONADAS A
SAUDE, A CAPACIDADE PARA O
TRABALHO E AOS HABITOS DE VIDA

6. Voceé possui ou ja possuiu algum problema de
saude?

10Sim
2 O Néo

(Se a resposta for ndo, pule para a questdo 9.)

6.1 Se sim, qual (is)?

1 O Doenca cardiovascular
2 O Depressédo

3 [ Doenga osteomuscular
4 [ Ansiedade

5 [0 Neoplasia

6 [ Distlrbio do sono

7 O Obesidade

8 [ Outro (s):

7. Vocé considera que algum problema de satde
que vocé possui ou ja possuiu foi gerado ou
agravado pelas condicGes de seu ambiente de
trabalho ou pelas atividades laborais que vocé
desempenha?

10 Sim
2 O Nao

7.1 Se sim, qual (is)?

1 O Doenga cardiovascular
2 [ Depressédo

3 [ Doenga osteomuscular
4 [0 Ansiedade

5 [0 Neoplasia

6 [ Distarbio do sono

7 O Obesidade

8 [ Outro (s):

7.2 Essa(s) doenca(s) interfere(m) na sua
capacidade para desenvolver as atividades
laborais?

1 O Interfere muito

2 O Interfere moderadamente
3 O Interfere pouco

4 [0 Nao interfere

8. Voce ja se ausentou do trabalho por problema de
saude? Se sim, com que frequéncia?

1 OO Sim, frequentemente
2 [ Sim, raramente
3 O Néo



9. Como vocé avalia sua capacidade para o
trabalho?

10 Otima

2 [0 Boa

3 [0 Razoavel
4 O Ruim

5 [ Péssima

10.Voce pratica atividade fisica?

10 Sim, 1 a 2 vezes por semana
2 [ Sim, 3 ou mais vezes por semana
3 0 Nao

11.Vocé pratica atividade de lazer?

10Sim
2 O Néo

12.Como vocé avalia sua qualidade de vida?

1 0 Otima

2 0 Boa

3 O Razoavel
4 [ Ruim

5 O Péssima

B) CARACTERTSTICAS RELACIONADAS AS
CONDICOES DE TRABALHO

13. Os fatores ambientais de trabalho relacionados
a ruido, iluminacéo, temperatura e ventilacdo
sdo adequados para o desenvolvimento das
suas atividades laborais?

10 Sim
2 O Néo

14. Vocé considera a qualidade dos equipamentos
e materiais disponiveis adequados para a
execucao do seu trabalho?

10 Sim
2 O Néo

15. Os equipamentos e materiais utilizados em seu
trabalho estdo dispostos no ambiente de forma
adequada para o desenvolvimento das suas
atividades laborais?

10 Sim
2 O Néo
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16. Como vocé considera seu relacionamento com
os colegas de trabalho?

1 0 Otimo

2 0 Bom

3 [0 Razoavel
4 O Ruim

5 [ Péssimo

17. Como vocé considera seu relacionamento com
a chefia imediata?

1 O Otimo

2 0 Bom

3 O Razoavel
4 O Ruim

5 O Péssimo

18. Vocé considera que o setor em que trabalha
dispbe de um numero de servidores técnico-
administrativos suficiente para o cumprimento
de todas as atividades?

10 Sim
2 O Nao

C) CONHECIMENTO SOBRE AS
DIRETRIZES DA PASS E
CONHECIMENTO, PARTICIPACAO E
AVALIACAO DAS ACOES OFERTADAS
PELA INSTITUICAO VOLTADAS PARA A
ATENCAO A SAUDE DOS SERVIDORES

19. Vocé tem conhecimento sobre as diretrizes que
integram a Politica de Atengdo a Saude e
Seguranca do Trabalho do Servidor Publico
Federal (PASS)?

10Sim
2 O Nao

20. Vocé tem conhecimento sobre os programas e
acoes desenvolvidos pela institui¢do que sejam
voltados para a atencao a saude dos
servidores?

10 Sim
2 O Nao

(Se a resposta for ndo, pule para a questdo 24.)
20.1 Se sim, vocé ja participou de algum?

10 Sim
2 O Nao



20.2 Se ja participou, de qual(is)?

20.3 Por qual(is) meio(s) de comunicacdo vocé
tomou conhecimento dos programas e acgdes
desenvolvidos pela instituicdo voltados para a
atencdo a saude dos servidores?

1 O E-mail institucional

2 [ Site da instituicdo

3 O Cartazes

4 O Por meio de conversas com colegas de trabalho
5 O Panfletos
6 O Outro(s):

21. Em sua opinido, esses programas e agoes séo
suficientes para auxiliar na atencéo a satde dos
servidores?

10Sim
2 O Néo

22. Vocé ja participou do processo de elaboragdo
e/ou avaliacdo das a¢des de atengdo a salde
dos servidores na institui¢do?

10 Sim
2 O Néo

22.1 Se sim, de que forma?

23. Quao eficaz vocé considera a atuacdo da
gestdo de pessoas da instituicdo em relacdo ao
processo de atencdo a sadde dos servidores?

1 O Muito eficaz

2 O Moderadamente eficaz
3 O Pouco eficaz

4 [ Ineficaz

24. Quais programas e acoes relacionados a saide
dos servidores vocé gostaria que fossem
promovidos pela instituicdo?
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10.

11.

12.

13.

14.

15.
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Apéndice B — Roteiro da entrevista

Qual a histoéria da Coordenacdo de Qualidade
de Vida, Salde e Seguranca no Trabalho
(CQVSST)?

Qual a missdo e quais 0s objetivos da
CQVSST?

Quais as perspectivas do setor
préximos anos?

para 0s

Qual é a estrutura atual da CQVSST?

Quando e como a unidade do SIASS na
instituicdo foi criada?

Como é composta a equipe multiprofissional
do SIASS na instituicdo?

Como se da o processo de formacdo e
capacitacdo dos membros da equipe de
atencdo a saude dos servidores?

Como a CQVSST atua nos diferentes eixos
da atengdo a satde dos servidores: vigilancia,
promocao, pericia, e assisténcia?

Em sua opinido, a instituicdo tem obtido éxito
em seguir as diretrizes que integram a Politica
de Atencdo a Saude e Seguranca do Trabalho
do Servidor Publico Federal (PASS)?

Quais programas e acdes relacionados a
atencdo a salde dos servidores estdo sendo
desenvolvidos?

Quais programas e acles
implementar nos proximos anos?

pretende-se

E realizada a avaliagdo dos ambientes de
trabalho nos quais os servidores da instituicdo
estdo inseridos, a fim de wverificar as
condicGes e a organizacdo do processo de
trabalho? De que forma e com que
frequéncia?

As acbes de atengdo a saude desenvolvidas
tém atendido as necessidades dos servidores
da instituicdo?

Qual o nivel de participagdo dos servidores nas
acles de atencdo a saude ofertadas?

De que forma as acBes de atencdo a salde
promovidas sdo divulgadas para os servidores?

17.

18.

19.

20.

21.

22.

. Ha espaco para participacdo dos servidores na

elaboracdo e na avaliacdo das acBes de
atencdo a saude desenvolvidas pela
instituicdo? Em caso afirmativo, de que forma
ocorre essa participacao?

Como ocorre o financiamento das acbes de
atencgdo a salde dos servidores?

Em sua opinido, no cenério atual em que se
encontra a politica de atencdo a salde dos
servidores da instituicdo, em que pontos esta
se destaca e quais fraquezas internas
apresenta?

Quais ameacas tém sido enfrentadas para o
desenvolvimento das atividades na &rea de
atencdo a saude dos servidores?

Quais estratégias sdo utilizadas ou pretende-se
utilizar para suplantar as dificuldades
apresentadas?

Sdo identificadas oportunidades
desenvolvimento dessa area?

para 0

Qual sua avaliacdo dos resultados alcangados
com as acBes de atencdo a salde ja
implementadas?



