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OS MESTRES...

Pessoa sabia!

Simbolo para muitos.

Idolo para as criangas.

Quem sabe, tirano para os adolescentes.
Amigo para os de mais idade.

Nio importa o titulo,

Para muitos uma méo estendida,

Que por vezes afaga, em outras repreende.
Porém sempre para ensinar!

Muitos “Mestres” passam por nossa vida,
Mediando conhecimentos,

Abrindo portas, mostrando caminhos!

Os anos passam...

Alguns conhecimentos sdo acumulados,
Outros esquecidos e ultrapassados,

Mas alguns valores sio eternos,

As lembrangas de alguns mestres permanecem.
E ai que sentimos o valor de ser educador
Que vai sempre adiante realizando sonhos.
(Autor Desconhecido)
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1. INTRODUCAO

As relagdes entre as condigdes de trabalho e a satide dos professores tém
merecido estudos mais aprofundados sobre o ponto de vista ocupacional. Este
trabalho procurou identificar as doengas ocupacionais mais diagnosticadas com base
em pesquisas realizadas pelo sindicato dos professores do estado de Sdo Paulo. A
bibliografia sobre doengas ocupacionais dos professores é relativamente escassa,
foram encontrados trabalhos de doutorado e mestrado sobre o assunto e a maior parte
do trabalho foi desenvolvida com base em artigos publicados na impressa escrita e

Internet.

Conhecer o perfil das doengas dos professores € um dos objetivos deste
trabalho. A morbidade da populagio pode ser definida segundo Ruiz, 1998 como
qualquer desvio de um estado de bem-estar ¢ pode ser expresso em termos de
nimero de pessoas enfermas ou casos de enfermidade. No caso deste trabalho, a
pesquisa realizada com os professores visa definir o perfil de possiveis casos de
doengas ocupacionais e verificar o nivel do sentimento de bem estar / mal estar em
relagdo a profissdo ocupada. A pesquisa tem o objetivo ndo de caracterizar o
individuo, mas sim tem uma abordagem epidemiol6gica. A Epidemiclogia pode ser
definido como o estudo da distribvigio de uma doenga ou condigio fisiolégica nem

populagdes estudadas e os fatores que influenciam nesta distribuicio (Ruiz,1998).

Satide e Qualidade de Vida sdo dois conceitos que estdo presentes hoje em
todos os contextos vitais: familia, escola, trabalho, midia. Constituem-se em
prioridades que almejamos conquistar ¢ defender frente aos ataques quotidianos das
pressdes ambientais. Sucumbir ao infarto, ser consumido pelo cancer, padecer
cronicamente de dores musculares, dores de cabeca, estar constantemente irritado e
impaciente sdo formas de vida e morte que ninguém quer para si mesmo. Ou serd que

o docente nfo acha tdo ruim ‘o adoecimento no trabalho’?

E no trabalho que a populacdo economicamente ativa passa a maior parte de
sua vida. Se contabilizarmos que a jornada de trabalho normal € de 9 horas dirias

incluindo o hordrio de almogo, em média se gasta 2 horas de deslocamento entre a



casa e 0 local de trabalho diariamente, ainda devemos computar que os individuos
normais necessitam de 6 a 8 horas didrios de sono, restam aproximadamente 6 horas

para higiene pessoal, refei¢Oes, afazeres domésticos e convivio social / familiar.

Estamos perante um assunto extremamente sério e relevante. A saide € um
bem essencial, € o amor pela vida. A saiude pode ser entendida em um aspecto
multidimensional composto por uma dimensdo externa constituida pelo ambiente ou
contexto onde estamos inseridos e pelo grupo social ao qual pertencemos, com suas
normas, suas crengas sobre o que € normal € o que € patoldgico, suas formas de ser e

se relactonar.

Além dos aspectos relacionados a saide e bem estar do trabathador, medidas
de saide e seguranga no trabalho de caréter preventivo contribuem para a redugfo de
custos do sistema empresarial. Se diminuidos os ndmeros de licencgas e atastamentos
toda a economia € beneficiada. A empresa por que deixa de arcar com custas de
contratacdo de temporédrios para cobrir os afastamentos e toda unidade de saide e
previdéncia social deixa de custear as licengas, internacBes tratamentos provenientes

das enfermidades laborais.

Como profissionais da saide e seguranca do trabalho temos que garantir que
o ambiente de trabalho nfio seja responsavel por agredir a sadde do trabalhador em

nenhum dos seus aspectos.



2. OBJETIVO

Fazer uma revisio bibliografica das principais doengas ocupacionais dos
professores, analisar o posto de trabalho e sua rotina. Apresentar resultados obtidos
com a pesquisa de campo, analisados sob o ponto de vista da engenharia de
seguranca no trabalho. A pesquisa serd desenvolvida com professores de ensino

fundamental e médio da rede piiblica de ensino da cidade de Sao Paulo.



3. JUSTIFICATIVA

A profissdo de professor nas duas iltimas décadas vem sofrendo uma
constante desvalorizagdo. Isso pode ser atribuido ndo somente ao grande nimero de
professores disponiveis no mercado de trabalho, mas também & politica educacional
nacional. O que se pode observar ¢ que devido a essa desvalorizaciio em termos
monetarios € necessdrio maior nimero de horas aula para que o orgamento doméstico

seja equalizado.

Isso pode ser verificado com dados divulgados pela pesquisa da APEOESP
(Sindicato dos professores do ensino oficial do estado de Sdo Paulo) em sua

convengdo de 2003.
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Figura 1 - Salério bruto

A figura 01 aponta que 52% dos professores t€m uma renda de R$ 721,00 a
R$ 1.200,00 e 39% de R$ 1.201,00 a R$ 2.400,00, isso representa 91% dos docentes
do estado de Sdo Paulo. O valor da remuneragdo varia com a quantidade de horas

aulas ministras.
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Na figura 02 podemos verificar que os professores que tém carga hordria
acima de 21 horas semanais somam 91% do total o que corresponde aos 91% dos

professores que recebem mais de R$ 721,00,

-

A jornada de trabalho da maioria dos professores ¢ exaustiva devido a
indmeros fatores entre eles o mais importante sdo os baixos saldrios pagos ao
professores. Essa desvalorizacdo do trabalho do professor os leva a trabalhar em mais
de uma escola impondo uma jornada sobrecarregada que vai além das horas aulas
ministradas em sala, devem ser feitas reuniGes pedagégicas, corregiio de provas e
outros trabalhos extra classe. Essa jornada muito alongada os desgasta o em aspectos

fisicos e mentais.

O grande nimero de horas aula e o nimero de alunos por sala levam os
professores a ter um desgaste fisico e metal o que provoca um grande nimero de

licengas tanto na rede ptiblica de ensino como na particular.

Em trabalho desenvolvido com convénio entre 0 NEST (Niicleo de educacio
¢ saide do trabalhador de Sorocaba e regido) ¢ a APEOESP apresentou-se a
probleméticas das doengas ocupacionais da rede piiblica na regido de Sorocaba no
estado de Sdo Paulo. Seu trabalho destacou as seguintes doengas ocupacionais com

principais que acometem os professores:

35%
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¢ Disfonia e Laringite Qcupacional;

o Alergias;

e LER (Lesao por esforgos repetitivos) / DORT (Distirbios
osteomusculares relacionados ao trabalho);

o Saride metal.

Na mesma pesquisa desenvolvida pela APEOESP por meio do DIEESE
(Departamento intersindical estatistica e estudos socioecondmicos) com 1780

professores em seu congresso estadual em 2003 e obteve os seguintes resultados:
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Fonte: Resultados preliminares da pesquisa sadde ¢ condigies de trabalho APLOLSP,2003

Figura 3 — Porcentagem de professores que afirmam ter problemas de satide de origem

ocupacional

Dos que responderam a pesquisa, 45% tém problemas de saide relacionados
ao trabalho e 43% responderam que ndo tem. Destes 45% que afirmaram terem
problemas de sadde relacionados ao trabalho relataram as seguintes doengas:
estresse, problemas com a voz, tendinite, bursite, depressdo, rinite, varizes,
enxaqueca, gastrite ¢ hérnia de disco. A porcentagem de incidéncias destas doencas

pode ser verificada na figura seguinte.
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Figura 4 - Doencas apresentadas em pesquisa da APEOESP

Serdao abordadas neste trabalho as doengas ocupacionais mais relevantes

apresentadas pela pesquisa da APEOESP.

O Estresse ocupacional que pode desencadear outras doengas fisiolggicas;
dentro do aspecto psicolégico a sindrome de Burnout que vem sendo discutida com

muito afinco no mundo académico.

Os problemas relacionados com a voz desencadeados pelo uso excessivo e a

falta de cuidados.

A LER ¢ DORT tdo comuns no mundo académico. O ato de escrever na lousa
com 0 abrago acima do nivel dos ombros j4 € uma posi¢io que tenciona o ombro e as

articulagoes.

O intutto deste trabalho € expor a profissdo de professor do ponto de vista
ocupacional, mostrar que esta ndo é uma profissdo indcua e precisa de atencao dos
profissionais de Sadde e Seguranga no Trabalho, ainda que os problemas do
professorado extrapolem os limites de atuagdo destes profissionais e que uma
melhoria nas condi¢des de trabalho destes dependam de fatores sociais, econdmicos

e politicos.




4. METODOLOGIA

Inicialmente é proposta uma revisio bibliografica das principais doencas
ocupacionais dos docentes com objetivo de contextualizd-las no trabalho e expor sua

gravidade.

Sera realizada uma pesquisa com professores de duas escolas estaduais ¢ uma
escola técnica com o intuito de expor as principais queixas com relacfio a satide
ocupacional do professor e comprovar dados anteriormente divulgados. O formuldrio
para pesquisa se encontra no anexo do trabatho'. Este formulario foi distribuido nas
escolas no fim d-o primeiro semestré de 2006. A data escolhida nio foi 30 acaso, foi
para que os docentes respondessem o questiondrio no primeiro pico de seu desgaste
fisico e mental, o segundo pico e mais grave ocorre no final do segundo semestre e
ndo poderd ser incluido neste trabalho visto o prazo para sua conclusio. E bem
provavel que se a pesquisa tivesse sido realizada no inicio do segundo semestre
muitos dos resultados relacionados a queixas apresentariam resultados diferentes.
Pesquisas do departamento médico do servidor publico do Estado de Sdo Paulo
indicam que a procura por atendimento médico da classe do professorado se

concentram nos meses de maio, junho, novembro e dezembro.

No estudo de caso serd apresentado o resultado da pesquisa e comentado

sobre os resultados e a relaco entre os resultados apresentados.

Nos comentarios serfo apresentadas as opinides pessoais e impressdes obtidas

com ¢ estudo de caso

Na conclusdo do trabalho verificar-se-4 se os objetivos iniciais foram

atingidos.

Nos anexos serdo apresentadas sugestes e propostas medidas para que os

problemas ocupacionais apresentados sejam sanados ou minimizados.

! Este formulario foi elaborado pela autora deste trabalho



5. ANALISANDO O POSTO DE TRABALHO DO PROFESSOR

Postos de trabalho t€m suas origens no vocabuldrio militar que indica o lugar
onde a pessoa € colocada para realizar determinada fungéo. Por definigéio posto de

trabalho € a menor unidade produtiva, no caso analisado € a sala de aula.

O ambiente de trabalho tem fator decisivo no desempenho e na realizacio de
qualquer tarefa. O posto de trabalho adequado as necessidades de desempenho da
funcdo colabora para que haja maior produtividade, no caso da escola, maior

aproveitamento dos alunos e maior rendimento dos professores.

O ambiente de trabalho adequado aos professores minimiza possiveis casos
de problemas ergondmicos. Alguns fatores que podem ser destacados sdo a
iluminagdo, a ventilagdo, o isolamento acidstico adequado, o mobilidrio e a lousa /
quadro negro empregado. O projeto arquitetdnico também pode ajudar no controle de
aspectos fisicos como, por exemplo, o ruido. Em uma das escolas visitadas, todo o
prédio tem as janelas de salas de aula voltadas para as quadras poli-esportivas e rea
de recreacdo. Estas salas de aula sofrem com constantes ruidos, pois as aulas de
educagio fisica sdo ministradas concomitantemente com aulas do currfculo regular, e

o0s professores t€m que vencer com sua voz os ruidos externos.

Em sala de aula podemos verificar ainda a necessidade que a funcfio impde ao

professor de se manter constantemente em pé.

Podem ser observados riscos quimicos com o actimulo de poeira em cortinas.
Riscos fisicos podem ser apresentados com a temperatura em sala de aula em que
muitas vezes se pensa resolver o problema com a instalagio de aparelhos de ar
condicionado, mas que agrava problemas como a voz, o resecamento da garganta e

pele.
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6. IDENTIFICANDO OS PRINCIPAIS RISCOS OCUPACIONAIS DOS
PROFESSORES
6.1. LER/DoORT

As lesdes por esforcos repetitivos, hoje popularmente conhecidos como LER
foram identificadas por Ramazzini - pai da medicina do trabalho — no século XVI
que inicialmente foi chamada de "doenga dos escribas e notérios”, que nada mais era
do que uma tenossinovite, mais tarde na revolucéo industrial chamada de doenga das
tecelas” (1920). A LER / DORT teve um crescimento em sua incidéncia a partir dos
anos 80 do século passado quando a doenga atingiu linhas de montagem, a partir de

entdo tornou-se um problema mundial. (DORT, 2006)

A sindrome atualmente esta mais associada ao trabalho informatizado, ja

representa quase 70% do conjunto das doengas profissionais registradas no Brasil.

Quando existe uma suspeita de lesdo, o acompanhamento de um profissional

torna-se primordial para a correta avaliagdo e tratamento do funciondrio.

As LER/DORT representam uma sindrome de dor nos membros superiores,
com queixa de grande incapacidade funcional, causada primariamente pelo préprio
uso das extremidades superiores em tarefas que envolvem movimentos repetitivos ou

posturas forcadas. (FONSECA, 1998).

E importante que se faga um diagndstico diferencial onde se devem excluir as
tendinites e tenossinovites secunddrias e outras patologias, como reumatismo,
esclerose sistémica, gota, infecgdes gonocdcicas, traumdtica, gravidez, osteoartrite,

diabetes, mixedema, etc. (FONSECA, 1998)

Em suva publicacdo Browe, Nolan e Faithfull apud Fonseca (1998) divide a

LER em estagios:

e Estagio 1 - Dor e cansago nos membros superiores durante o turno de
trabalho, com melhora nos fins de semana, sem altera¢®es no exame fisico e

com desempenho normal.
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* Estagio 2 - Dores recorrentes, sensaco de cansaco persistente e distiirbio do
sono, com incapacidade para o trabalho repetitivo.
» Estdgio 3 - Sensagéo de dor, fadiga e fraqueza persistente, mesmo com

repouso. Distirbios do sono e presenga de sinais objetivos ao exame fisico.

Fonseca (1998) ainda apresentou a classificagdo da LER / DORT de acordo com
Dennet e Fry (1988) que propds sua classificagiio em graus de evolucfio, de acordo

com a localizac@o e fatores agravantes:
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Tabela 1 — Graus de evolugio da LER / DORT

* Dor localizada em uma regifio, durante a realizacio da atividade
causadora;

Graul | e  Sensagio de peso e desconforto no membro afetado;
»  Melhora com o repouso;
* A dor pode se manifestar durante o exame clinico, quando
comprimida a massa muscular afetada.
¢ Dor em virios locais durante a realizacdo da atividade causadora;
* A dor € mais persistente e intensa ¢ aparece durante a jornada de
trabalho;
e E tolerdvel e permite o desempenho da atividade profissional, mas j&
Grau 2 | €O™ reconhecida redu¢iio da produtividade nos periodos de exacerbacfio;
®* A dor tomma-se mais localizada e pode estar acompanhada de
formigamento e calor, além de leves distirbios de sensibilidade;
¢ A recuperagio € mais demorada mesmo com o repouso e a dor pode
aparecer, ocasionalmente, quando fora do trabalho durante outras
atividades;
®  Os sinais, de modo geral, continuam ausentes;
* Dor desencadeada em outras atividades da mao e sensibilidade das
estruturas; pode aparecer dor em repouso ou perda de fungiio muscular; a
dor torna-se mais persistente, € mais forte e tem irradiacfio mais definida;
® O repouso em geral sé atenua a intensidade da dor, nem sempre
fazendo-a desaparecer por completo, persistindo o dolorimento:
Grau3 | ® Hé freqiientes paroxismos dolorosos mesmo fora do trabalho,
especialmente A noite;
e E freqgiiente a perda de forca muscular e¢ parestesias. Ha sensivel
queda da produtividade, quando ndo impossibilidade de executar a
funcio;
* A mobilizagio ou palpagio do grupo muscular acometido provoca
dor forte;
* _ Nessa etapa o retorno 3 atividade produtiva é problemdtico
e Dor presente em qualquer movimento da mao, dor apés atividade
com um minimo de movimento, dor em repouso e 4 noite, aumento da
sensibilidade, perda de fung¢fio motora;
e Dores intensas, continuas, por vezes insuportdveis, levando o
paciente a intenso sofrimento;
Grau4 | e As dores ocorrem mesmo quando o membro esti imobilizado. A

perda de forca e a perda de controle dos movimentos se fazem constantes:
®  As atrofias, principalmente dos dedos, sio comuns;

e A capacidade de trabalho € anulada e os atos da vida didria sdo
também altamente prejudicados;

* Nesse estdgio sdo comuns as alteragdes psicol6gicas com quadros de
depressdo, ansiedade e angiistia.
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Nos Grupos das doengas relacionadas a LER / DORT podemos citar as mais
relevantes: a sindrome do tinel do carpo e outras mononeuropatias dos membros
superiores como a sindrome do manguito rotatério, sinovite, tenssinovite,

epicondilite, sindrome cervicobranquial, bursite e tendinite (PORTO et al, 2004).
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6.1.1. SINDROME DO TUNEL DO CARPO

Para Fonseca (1998) Sindrome do tinel do carpo € o nome de uma situagdo
na qual um nervo que passa na regido do punho (o chamado nervo mediano) fica

submetido a uma compressio coniinua, pelas estruturas do préprio punho. Muitas

vezes ¢ relacionado a lesdes do tipo LER / DORT.

Figura 5 - Nervo do meio Figura 6 - Detalhe do tinel do carpo

A ocorréncia € comum entre mulheres na faixa de 35 a 60 anos, em
aproximadamente 2/3 dos casos ocorrem em ambas as maos. Pode ocorrer com
menor fregiiéncia fora dessas faixas de idade, e também algumas vezes em homens e

nas mulheres modo transitério durante a gestagao.

Os sintomas sdo a dorméncia e o formigamento nas méos, principalmente nas
pontas dos dedos. Esses sintomas ocorrem ou pioram durante a noite, fazendo com
que as pessoas tenham que levantar pelo incoémodo proporcionado; algumas vezes
pode surgir dor em todo membro superior. O quadro pode prolongar-se por meses ou
até anos, e tende a ser progressivo. Nos casos mais avancados pode haver perda de

forca para segurar objetos com a mao.
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A Sindrome do tinel do carpo tem diagndstico baseado nos seus sintomas
caracteristicos ¢ na comprovacio da compressdo do nervo por um exame chamado
cletroneuromiografia. Este exame comprova um atraso na condugdo de estimulo

elétrico pelo nervo mediano ao nivel do punho.

Para Kouyoumdjian (1998) na maioria dos casos a compressio sofrida por
este nervo nesta regifio foi ocasionada por um estreitamento no canal por onde ele
passa, que ¢ uma espécie de tinel na regido dos ossos do carpo - o tinel do carpo.
Muitas vezes ocasionada por uma inflamagdo crénica ndo especifica de tenddes que

também passam por esse canal, e de ligamentos da regiao.
6.1.2. SINDROME DO MANGUITO ROTATORIO

O ombro € um conjunto de articulagdes complexas que nos permite mover
nossos bragos e¢ mios em miltiplas posi¢des. Por ter uma gama extensa de
movimentos pode também ter uma infinidade de lesdes, € uma delas € a Sindrome do

Manguito Rotatério. (HERNANDEZ, 2006)

-

O manguito rotatério é o nome dado a confluéncia de quatro tenddes
musculares que se inserem no dmero: o subescapular, o supra-espinhal, o infra-
espinhal e o redondo menor. Os tenddes do manguito rotatério sdo a chave para o
funcionamento saudavel do ombro. Estes musculos, quando inflamados, sdo
extremamente doloridos e causam debilidades nos membros superiores.

(HERNANDEZ, 2006)

No caso dos docentes estas lesOes séo ocasionadas na maioria das vezes por
sustentar o braco por longos periodos na posi¢do acima do ombro, esta posi¢io
tenciona estes tensdes € causa num primeiro estigio a inflamagdo. (Equipe ABC da

satide, 2001).
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Vista Poslerior — Manguito A L?Srf‘%r Supm-escapular
Hoiader nie a /

Mangui %_
FRotadar N

' \

Radon d;n Manor

Figura 7 - Detalhe do manguito retatério - Vista posterior e anterior

A compressdo dos tenddes € causa comum de tendinite do manguito rotador.
A maioria dos pacientes que apresentam estes problemas estad na faixa dos 40 / 50

anos, mas estas lesdes podem surgir em qualquer idade.

Os sintomas sdo dores predominantemente noturnas e perda de movimentos.
A dor evolui de uma dor leve que pode ser controlada com analgésicos até uma dor
constante que causa incapacidade de movimentos. Em casos extremos € necesséria a

imobilizagdo.

O diagnéstico pode ser feito com exame fisico ¢ uma ultra-sonografia ou
radiologia simples, nos casos mais complexos serd necessiria uma ressonancia

magnética.
6.1.3. TENOSSINOVITE

A Tenossinovite surge do atrito excessivo do tenddo que liga o misculo as
falanges. Este tenddo € protegido por uma bainha que € sempre cheia de um liquido.
Movimentos repetitivos provocam a inflamacio do tendao causando a doenga. Os
trabalhos em locais de baixa temperatura e esforcos de peso acima dos seis quilos

também podem causar o problema.

Os primeiros sintomas da doenga sdo queixas vagas de desconforto na mao
mais utilizada. Uns sentem um peso no brago ¢ uma dor localizada e no principio da

doenca, sentem um simples repouso e desconforto.
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Tendées

”m Tendfes

Figura 8 - Tenddes

Mas com o passar do tempo as dores vao ficando mais fortes ao lado de uma
diminvi¢io da forca muscular. Em uma fase mais adiantada, os misculos podem se
atrofiar, impedindo que os pacientes ndo consigam nerm escrever ou Mmesmo segurar

um copo.

Muitos especialistas nfo acreditam na reversdo da doenga, e sim, em
tratamento paliativo. Existem casos de trabalhadores que se aposentam aos 30 ou 40

anos, por causa das fortes dores da doenga ja avangada. (HERNANDEZ, 2006)

O diagnoéstico da doenga € eminentemente clinico e € baseado na histdria do
paciente, no exame fisico, nos antecedentes pessoais do paciente e também nos

exames complementares como radiografias.

O repouso e uma dosagem de antiinflamatérios sao os procedimentos que os
médicos receitam para os pacientes quando eles manifestam os primetros sintomas da
Tenossinovite. Com o conhecimento da doenga mais difundido, sdo raros os casos de

avango do problema até estdgios mais comprometedores. (HERNANDEZ, 2006)

Dentro destas atitudes que visam evitar o surgimento da Tenossinovite estio
alguns aspectos do ambiente de trabalho. Um dos exemplos mais comuns sido os
digitadores. Para eles ja existem normas trabalhistas que os protegem do surgimento

da doenca.
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As cadeiras, mesas e teclados devem ser projetados para darem o conforto
necessdrio aos digitadores. A questdo da Tenossinovite nos digitadores € tdo grave
que ja existe uma portaria regulamentando o assunto. As regras prevéem um
intervalo de 10 minutos a cada 50 de trabalho, proibi¢io de prémios de produgio,
temperaturas entre 20 e 24 graus centigrados, ¢ umidade relativa do ar que no pode

ser inferior a 40 por cento. (HERNANDEZ, 2006)
6.1.4. BURSITE

Bursite € uma inflamacao nas bolsas sinoviais, € freqiientemente associado ao
depdsito de cdlcio na regidio e alteragBes degenerativas ou inflamatérias nos tendGes
¢ misculos ou ainda a traumatismos diretos. A dor € aguda e localizada e piora
acentuadamente quando erguido lateralmente e rotacionando o brago, os sintomas
sdo mais sensiveis no periodo noturno. A dor tende a limitar os movimentos, no
processo inflamatério a regido tende a ficar avermelhada e sensivel ao toque. No
magistério a bursite € freqiientemente associada a necessidade do professor elevar o
brago acima da altura do ombro por longo periodo didrio, tencionando a musculatura

da regido. (HERNANDEZ, 2006)

Bursa localizada
atima do Manguito Rotatdrio

Burea

Figura 9 — Detalhe de localizaciio da bursa
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6.2. A Voz

Minha Voz, Minha Vida.
Minha voz, minha vida
Meu segredo e minha revelagio
Minha luz escondida
Minha biissola ¢ minha desorientagfio
Minha voz € precisa
Vida que n3o & menos minha que da cangiio
Por ser feliz, por sofrer, por esperar cu canto
Por ser feliz, pra sofrer, para esperar eu canto
Meu amor, acredite
Que se pode crescer assim pra nés
Uma flor sem limite
E somente porque eu trago a vida aqui na voz

Caetano Veloso

A voz & o principal instrumento de trabalho do professor, € o principal meio

para atingir seu objetivo que é transmitir o conhecimento.

Uma relaciio psico-social pode ser influenciada pela a voz. O modo como
falamos, a entonagdo da voz transmite sentimentos ao interlocutor tornando essa
relagio harmoniosa ou ndo. A voz também € um elemento subjetivo e de gosto
pessoal, hi aqueles que apreciam uma voz rouca, outros ndo se incomodam com uma
voz mais aguda. Estes entre tantos outros fatores sdo capazes de comandar uma
relacdo entre o locutor e o interlocutor. Uma voz agradavel ao interlocutor faz com
que 2 mensagem a ser {ransmitida seja recepcionada e absorvida com mais facilidade.
De acordo com Behlau; Dragone; Nagano (2004) o sucesso do educador esta

diretamente ligado a estabelecer esta ligag@o interpessoal positiva com os alunos.

A voz é uma caracterfstica natural e pessoal do ser humana, a voz € dnica, e
isto podemos comprovar com a utilizagio de mecanismos de seguranga que

identificam o usudrio por meio de comandos de voz. A voz pode ser trabalhada.

Os professores muitas vezes estdo focados em seu objetivo final que € o de
fransmitir o conhecimento, cumprir os curriculos escolares que relegam seus
problemas vocais 2 segundo plano. A rotina do magistério exige que o professor faga

uso de sua voz por periodos de tempo prolongado.
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Para Behlau, Dragone, ¢ Nagano (2004) o professor necessita de uma boa
plasticidade vocal. Plasticidade vocal ¢ a habilidade de realizar ajustes vocais nos
6érgiao motores envolvidos na producdo da voz. Se a voz nio estiver adaptada a
exigéncia vocal que a ocasido impde o locutor sentird um desconforto ao falar. Se a
plasticidade vocal ndo for uma caracteristica natural, ela pode ser trabalhada e

construida.
6.2.1. VOoz ALTERADA VERSUS Voz ADAPTADA
A voz adaptada € correspondente a um ato fonatdrio equilibrado.

“0 equilibrio do ato fonatério € resultado de um som produzido pela laringe
através da vibragdo harmoniosa das pregas vocals2 com a passagem de uma corrente
de ar continua e eficiente. Esse som € transformado, no trato vocal, em palavras
projetadas para o ambiente com eficiéncia e sem tensdes musculares alcangando-se o

ouvinte”.(BEHLAU; DRAGONE; NAGANO: 2004)

Figura 10 - Movimento normal das pregas vocais saudaveis

Quando a pessoa consegue ao longo do dia usar sua voz de forma natural,
sem chiados, ou sem empregar tensdes em suas pregas vocais significa que sua

laringe esté com ajustes motores adequados para sua demanda vocal.

? Pregas Vocais popularmente conhecidas como cordas vocais.
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J4 a voz alterada € uma voz disfonica, € aquela que auditivamente apresenta
sinais de funcionamento inadequado ou sinais de desequilibrio do trato vocal.

(BEHLAU; DRAGONE; NAGANO; 2004).

Figura 11 - Estrutura do aparelho fonader

6.2.2. O Us0 PROFISSIONAL DA VOZ

Segundo dados divulgados pela ABLV {Academia Brasileira de Laringologia
e Voz) a voz € principal instrumento de trabalho para 25% (vinte € cinco por cento)
da populacio. Além dos professores podemos destacar outros profissionais que
utilizam a voz como instrumento de trabalho, como os cantores, atores, operadores

de telemarketing, locutores, radialistas, entre outros.

Segundo Pr6-Concenso Voz Profissional apud Souza (2004) a voz
profissional foi conceituada como a forma de comunicagao oral que dependem dela

para exercer sua atividade profissional.

Em seu trabalho “Distirbio da voz relacionada ao trabalho” Koufman &
Isacson apud Souza (2004), apresenta uma classifica¢do para o uso da voz levando
em consideraciio a demanda vocal do trabalhador e o impacto do distirbio vocal no

desempenho do seu trabalho. Assim podemos citar:
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e Nivel I - Cantores e atores profissionais, o qual mesmo uma alteragao
vocal pequena pode trazer sérias conseqiiéncias para suas carreiras;

e Nivel II - Profissionais de voz falada, para quem uma alteracfo vocal
média causaria impacto em suas carreiras;

e Nivel Il - Profissionais como médicos, advogados, vendedores e
outros que ndo conseguiriam exercer suas profissdes no caso de uma
disfonia de grau severo.

e Nivel IV — As demais profisses que nfo sofreriam limitacSes mesmo

com o comprometimento total do aparelho fonatério.

Podemos encaixar a profissdo do professor no Nivel Il, jA como ji foi

discutido uma possivel rouquidao afetaria o seu desempenho na sala de aula.

Desde 1997 a PUC-SP (Pontificia Universidade Catélica de S#o Paulo)
juntamente com a ABVL organizam um semindrio intitulado “Seminério da Voz”
que em 2004 teve sua 14° (décima quarta) edicdo. O objetivo deste seminario € abrir
a discussdo dos distirbios relacionados 4 voz principalmente entre fonoaudilogos ¢
otorrinolaringologistas. Ao longo destes semindrios foram estabelecidos alguns

conceitos sobre a utilizagio da voz profissional.

Assim a disfonia pede ser definida como toda e qualquer alteracfio na emisséo
natural da voz, este distirbio limita a comunicacfio e pode incidir sobre a atuagio
profissional do individuo. Laringopatologia relacionada ao trabalho ¢ definida como
os sinais, sintomas, disfun¢des e enfermidades do aparelho fonador que possam ter
tido origem pelo uso inadequado da voz ou sobrecarga do aparclho fonador em

decorréncia da atividade profissional e/fou do ambiente de trabalho. (SOUZA, 2004).

Existem patologias do aparelho fonador que sio desencadeadas por hébitos
que ndo sdo pertencentes a atividade laboral, como exemplo ¢ fumo, a ingestio de
bebidas geladas, fatores climéticos (umidade do ar, temperatura, etc.). Por esse
motivo hd uma dificuldade em estabelecer o nexo causal da patologia com sendo
uma doenga ocupacional, jA que fatores externos ao desempenho profissional

também podem acentuar ou desencadear o processo.
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Apesar de que a principal causa de afastamento de professores serem
relacionadas ao uso da voz, a previdéncia social ndo reconhece ainda problemas do

aparelho fonador como ocupacional. (SOUZA, 2004).
6.2.2.1. Epidemiologia

Dados de levantamento realizado pelo Departamento de Saude do
Trabalhador — DESAT - da Prefeitura de Sio Paulo revelaram que as licengas
médicas, readaptagdes dos servidores do municipio tiveram mator incidéncia nos
postos relacionados ao ensino (97% dos casos), portanto diretamente ligado ao uso

da voz, isso mostra o forte indicio laboral. (CARNEIRQ,2003apud SOUZA, 2004)
6.2.2.2. Fatores de Risco Ocupacionais Conhecidos

Os distirbios da voz podem estar relacionados a diversos fatores, ndo
somente ao trabalho. Fatores externos podem desencadear processos de disfonia

vocal ou ainda agravar o quadro da doenga.

Para caracterizar o distirbio da voz como laboral devemos levar em
consideracio o tempo de exposigio e a intensidade da atividade e a organizagdo da

atividade.

Para Souza (2004) os fatores de risco podem ser agrupados da seguinte

maneira:

1. Organizacionais do Processo de Trabalho: Jornada de trabalho muito
extensa, acuimulo de atividades e fungles, uvtilizacdo da voz de
maneira excessiva, intervales curtos, ritmo de trabalho estressante,
entre outros.

2. Ambientais:

a. Riscos Fisicos: Barulho em sala de aula (acima de 65 dB (A)),
temperatura, ventilagdo inadequada, presenga de aparelhos de
ar condicionado;

b. Riscos Quimicos: Presenga de poeiras, fumaca;
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c. Riscos Ergondmicos: Mobilidrio Inadequado, acistica da sala

de aula, falta de d4gua e sanitarios disponiveis e de f4cil acesso.

Os fatores de riscos ndo ocupacionais s3o os biolégicos, alteracdes de voz
relacionadas a idade, alergias, infec¢Bes, tabagismo, ingestio de bebidas alcodlicas,
falta de hidratagdo. Souza (2004) ressalta que para que um fator ndo ocupacional seja
significativo sdo necessdrias causa e freqiiéncia similares aos fatores ocupacionais
conhecidos. Para este autor a descoberta de um vinculo nfio ocupacional nio pode

descartar a existéncia de uma doenga ocupacional concomitante.

6.2.3. ALTERAGOES Vocals MAIS FREQUENTES ENTRE

PROFESSORES
6.2.3.1. Fadiga Vocal Ocupacional

Para Behlau; Dragone e Nagano (2004) fadiga vocal ocupacional € o estresse
das pregas vocais pelo uso prolongado, sobrecarregado ou inadequado do aparelho
fonador. A fadiga vocal pode ocorrer mesmo com os profissionais que possuam

técnica vocal.
A Fadiga vocal pode causar os nédulos e pélipos nas pregas vocais.

Os possiveis causadores ainda podem ser: excessos na ingestdo de dlcool e
tabaco, alergia, gota, infeccio de vesicula biliar, anemia problemas intestinais,
problemas de glandula de secre¢o interna e ainda problema de ordem emocional ou

psicolégica. (GONCALVES, 2006)
6.2.3.2. Sindrome de Tensao Musculoesquelética

Algumas pessoas centralizam suas emogGes em algumas regides do corpo, e
dependendo da intensidade das contracBes musculares que sfio comuns nas regides
do ombro e pescogo podem afetar as pregas vocais. Que estas podem transimitir para
a voz a sensacdo de peso. A laringe trabalha de forma excessiva e assim podem

ocasionar nédulos e pélipos vocais. (BEHLAU; DRAGONE; NAGANO, 2004).



e e, —

D
N

6.2.3.3. Nodulos das pregas Vocais

Segundo Martins & Trindade (2003) a defini¢io para ndédulos vocais € a
seguinte: [...] “Os nédulos correspondem a espessamentos epiteliais, normalmente
bilaterais, localizados na unido do tergo anterior com o ter¢o médio da borda livre
das pregas vocais e sdo resultantes de traumas mecénicos constantes das porgdes

vibratdrias das pregas vocais.”

Os nédulos estio associados ao comportamento vocal abusivo e a
predisposi¢do do organismo. E predominante no sexo feminino. Os nédulos sio
lesbes inflamatdrias nas pregas vocais que podem ser tratadas com técnicas de
fonoaudiologia, mudanca de hdbitos e comportamento vocal. Os sintomas dos
nddulos vocais sdo: rouquiddo varidvel, falha na voz, dificuldades de emitir som, ar

na voz e forga para falar. (BEHLAU; DRAGONE; NAGANO, 2004)

‘

Figura 12 - Nédulos nas cordas vocais

6.2.3.4. Pdlipo de Prega Vocal

O polipo de pregas vocais tem as mesinas caracieristicas que os nédulos se
diferenciando destes por ocorrerem em apenas um lado. Este fato também
compromete a emissdo de som. O problema ¢ desencadeado pelos abusos vocais,
fumo ou outras substéancias irritantes. S3o mais comuns em homens, e quase sempre
exigem  intervengdo  cirdrgica e acompanhamento de um  médico
otorrinolaringologista. Os sintomas dos pélipos sdo: rouquidio constante e
acentuada, dificuldade na emissio da voz, falhas na voz e cansaco ao falar,

(BEHLAU; DRAGONE; NAGANO, 2004 e ABLV,2006)
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Figura 13 - Pélipo nas cordas vocais

6.2.3.5. Edema de Reike

Edema de Reinke € uma lesZo bilateral alargada, de cor rosada, com fenda
irregular e pouca abertura respiratdria. E localizada por toda prega vocal e € causada

principalmente pelo uso prolongado do cigarro.

Os principais sintomas sdo rouquiddo, chiadeira, voz se torna grave, pode
ocorrer dificuldade para respirar quando o caso se agrava. Se a rouquidio persistir
por mais de 15 dias pode apresentar sensac@o de dor, corpo estranho na garganta ao

engolir, pigarro e tosse. (NICOLOSI, 2006)

Figura 14 - Edema de Reinke
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6.2.3.6. Alteracoes Estruturais Minimas

Sdo pequenos desvios presentes desde o nascimento, mas com a manifestacio
somente quando hd uma maior solicitagio da voz. Podemos citar dentre as alteracdes

estruturais da voz os seguintes tipos:

¢ Assimetria de laringe: Neste caso uma metade da laringe € de tamanho
diferente da outra ou uma das pregas vocais ¢ diferente da outra. Isso
dificulta a emissdo da voz equilibrada e causa cansago ao falar.
(BEHLAU; DRAGONE; NAGANO, 2004)

o Cisto: Podem ser associados com pequenas bolsas no interior das
pregas vocais podem causar sintomas de graus varidveis. O tratamento
€ cirdrgico, mas a fonoterapia pode ser 1itil em alguns casos (ABLV,
2006)

¢ Sulco vocal: € uma fissura que aparece paralelamente 4 borda livre da
prega vocal. Consiste em uma separagiio das bordas da prega vocal no
sentido transversal a passagem do ar, paralelamente a extensdo das
pregas vocais. Essa regido geralmente enconira-se inflamada. A
correcdo do sulco realiza-se através da microfonocirurgia. A
fonoterapia pés-operatéria contribui para a recuperagio vocal
(GRELLEt et al, 2002),

6.2.3.7. Cancer de Laringe

Na regido do pescogo e da cabeca o céncer na laringe é um dos mais
freqlientes. Representa 25% (vinte e cinco por cento) dos tumores malignos que
atingem esta regifio e 2% da incidéncia total de tumores malignos. Dentre os tumores
que acometem a laringe 67% (sessenta e sete por cento) se localizam nas proprias
cordas vocais € 33% se localizam acima das cordas vocais. Como sintomas podem
ser citados, dores de garganta, rouquiddo, dificuldade de engolir, sensaciio de um

carogo na garganta, dificuldade para respirar ou falta de ar. (INCA, 2006).
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6.3. ESTRESSE MENTAL

Desde o auge da civilizag@o grega o trabalho € visto como forma de punigdo,
de desqualificaciio. Somente 0s escravos trabalhavam enguanto os nobres eram os

“pensadores”, os senadores, ¢ este era seu oficio.

Entretanto essa concepgdo do trabalho vem mudando ao longo das décadas e
o trabalho passou a ser a forma do individuo se projetar na sociedade e dar sua
contribuigdo, a sua forma de se tornar imortal e deixar sua marca. Por isso o trabalho
transformou-se em causas de doencas mentais dos trabalhadores, por adquirir esse

significado de importincia de sua existéncia.

Kanaane apud Silva (2000) nos lembra que o mesmo trabalho que motiva e
gratifica quando realizado com afinco, exige esforco, capacidade de concentragio, de

raciocinio, implica desgaste fisico e/ou mental, implicando na qualidade de vida.

A sadde ou a doenga mental sdo relativas e variam de individuo para
individuo, sfo vinculados a contextos sécio-culturais. Portanto cada caso merece

indrvidualizacao e tratamento por profissional especializado.

O estresse € por si s6 uma doenca, e ¢ também um estopim para que outras
doengas se manifestem, especialmente as relacionadas ao aparelho circulatério e
cardiaco devido a descarga de adrenalina liberada na corrente sanguinea. No
aparelho respiratdrio a adrenalina promove a dilatagdo dos brénquios, e aumenta os

movimentos e respiratérios.

Para Silva (2000) o estresse ocupacional é decorrente das tensGes
associadas ao trabalho e a vida profissional. Os agentes estressantes ligados ao
trabalho t€m origens diversas: condi¢des externas (economia politica) e exigéncias

culturais (cobrancga social e familiar).

Nem sempre o estresse € prejudicial, entretanto o estresse por um tempo

prolongado € uma das causas do esgotamento que pode levar a Sindrome de Burnout.
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O estresse pode ou ndo levar a um desgaste geral do organismo dependendo da sna

intensidade, durac@o, pré-disposi¢io do profissional e habilidade em administra-lo.
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6.3.1. SINDROME DE BURNOUT

Sdo muitos os fatores que afetam a satde psicolégica dos professores. O
ambiente altamente competitivo, a desvalorizagdo profissional situacdes baseadas na
necessidade de sobrevivéncia sdo apenas alguns destes fatores apontados por Ogeda

et al., 2002 em seu trabalho publicado sobre a Sindrome de Burnout.

A sindrome de Burnout € também conhecida como a sindrome da Desisténcia
do Trabalho € definida por alguns autores como uma das conseqiiéncias marcantes
do estresse profissional. Segundo Ballone, (2002) se caracteriza como avaliagdo
negativa de si mesmo, depressio, insensibilidade com relagiio a quase tudo e todos,

isto como uma forma de defesa emocional.

Segundo Silva (2000) n&o existe uma definicdo uninime sobre esta sindrome,
0 que existe € um consenso de considerar que a Sindrome de Burnout que aparece no
individuo como uma resposta ao estresse laboral. Trata-se de uma experiéncia
subjetiva interna que agrupa sentimentos e atitudes e que tern um significado
negativo, uma vez que implica em alteragdes, problemas e disfungdes

psicofisiolégicas com conseqiiéncias nocivas para a pessoa e para a organizacao.

Ainda de acordo com Batlone (2002) o termo Burnout é uma composigio de
duas palavras em inglés, “burn” que pode ser tradvzido como queima e “ouf” que
pode ser traduzido como exterior, desse modo sugerindo que o individuo com esse

tipo de estresse consome-se fisica e emocionalmente.

A sindrome de Burnout € desencadeada quando se tem contato com fatores
estressantes como exemplo: sobrecarga no trabalho, trabalhar em varios turnos e €
predominante nas profissdes que exigem um contato inter pessoal com o ptblico /
cliente. Portando nfio ¢ uma doenga ocupacional exclusiva do professorado. Médicos,
atendentes publicos, assistentes sociais também sfio alvos em potencial deste mal,
para o diagndstico segundo Pines, Aranson e Kafry (1981) sfo relacionados i fadiga
fisica, mental e emocional, sentimentos de impoténcia e inutilidade, falta de
entusiasmo pelo trabatho e pela vida em geral, e ainda a baixa auto estima a estados

que combinam esta sindrome.



Segundo Silva (2000) a falta de realizacdo profissional € o fator principal para
a avaliagdo negativa que os profissionais fazem se si préprios, pois se sentem

descontentes consigo mesmo e com o resultado do seu trabalho.

Burnout € formado por diversos estados sucessivos e representam a adaptagio

as fontes de estresse

Para Moreno-jimenez et al (2002), A Sindrome de Burnout é decomposta em

trés dimensdes ou sintomas;

¢ Exaust@o emocional: os professores depois de alguns anos de magistério
apresentam um desgaste de suas energias emocionais e afirmam que jd ndo
podem trabathar com a mesma dedicagio que tinham no comego da carreira.
O docente estd esgotado em nivel emocional.

¢ Despersonalizacdo: manifesta-se através de atitudes negativas como o
tratamento depreciativo, atitudes frias e distantes e/ou desconexio dos
problemas dos estudantes. Esta dimensio pode entender-se como um modo
de enfrentamento 2 exaustio emocional que experimenta o professor.

¢ Falta de realizacdo pessoal no trabalhor Isto produz um sentimento de
valoracdo negativa do préprio papel profissional. Os professores, desgastados
profissionalmente, sentem-se insatisfeitos, o que os leva a revelar sentimentos
de ineficicia no desenvolvimento de seu trabalho segundo Schaufeli &

Enzmann apud Moreno-Jimenez et al (2002),

Para Sarriera, (2006) algumas estratégias abaixo sfo eficazes para prevenir a
Sindrome de Burnout uma vez identificados os sintomnas: “ [...] Transformar a escola
em um contexto sauddvel, desenvolvendo as modificagdes necessdrias no dmbito das
relagbes, das condi¢des e da organizac3io do trabalho; Propiciar o fortalecimento
(empowerment) pessoal e coletivo, desenvolvendo capacidades de lidar com o
estresse, valorizagio pessoal e grupal, controle das situagdes de conflito,
modificando o contexto e canalizando necessidades e aspiracdes. Desenvolver redes
de apoio social, formando grupos de discussdo entre professores, oportunizando

reflexBes entre lideres institucionais e professores, reunindo alunos e pais para
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apresentacio de trabalhos, experiéncias, chamando aos pais para trocas sobre
modelos educativos e formas de lidar com os alunos, chamando aos alunos para
participarem de jornadas, criando féruns permanentes de didlogo e co-
responsabilidade educativa. Implementar recursos, pessoais e ambientais, que

propiciem melhoria na qualidade de vida dos docentes.”

Para Campos Silva, (2005) temos ainda como forma de prevengio propostas
para que os professores evitem a monotonia, anmentem a variedade de atividades
diarias principalmente focadas no lazer e na realizacdo pessoal, deste modo
diminuindo as horas dedicadas exclusivamente ao trabalho. E ainda o investimento
na capacitagdo profissional ¢ pessoal dos professores em conéonﬁncia com a

melhoria na qualidade das relagGes inter pessoats.
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7. ESTUDO DE CASO

Com base em uma pesquisa realizada pelo SINPRO {(Sindicato dos
professores) foi elaborado um formulirio para a pesquisa deste trabalho e
distribuidos para 92 professores de duas escolas da rede estadual e para uma escola
de ensino técnico da cidade de S#o Paulo. O formuldrio utilizado para a pesquisa faz
parte do anexo 01 deste trabalho. Este formulério de pesquisa nio segue fielmente o
elaborado para a pesquisa do SINPRO, foi adequado para as necessidades deste
trabalho e inseridas questSes que fossem relevantes para a analise do posto do

professor.

Neste capitulo serd divulgado o resultado da pesquisa e analisados os

resultados.

O primeiro grupo de perguntas foi direcionado aos aspectos fisicos

relacionados a idade, sexo, peso ¢ altura dos professores.

A idade dos professores foi & primeira questdo, pois esta relacionada a

susceptibilidade a0 agentes agressores que varia em fungdo da idade.

Faixa de Idade Porcentagem de docentes
20 — 24 anos 1,09%
25 — 30 anos 14,13%
31 —-35 anos 10,87%
36 - 40 anos 16,30%
41 — 45 anos 22,83%
46 — 50 anos 13,04%
51 - 55 anos 11,96%
56 — 60 anos 2,17%
61 - 65 anos 3,26%

Mais de 65 anos 1,09%

Nao Responderam 3,26%

Tabela 2 - Idade dos docentes

A concentragio esta na faixa de 41 a 45 anos. Pode-se visualizar que mais de
50% dos professores tém idade maior que 40 anos, isso os torna mais susceptiveis ao

variados tipos de agentes agressores no ambiente de trabalho.
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A maioria dos professores entrevistados € do sexo feminino, especialmente as
que lecionam no ensino fundamental e médio. As mulheres representam 63,74% dos

entrevistados enquanto os homens somam 32,97%, nio responderam a esta questio

3,30% dos entrevistados.

Este dado € importante em fungfio de que as mulheres tém majores problemas
de circulacdo, e maior susceptibilidade a varizes que podem se agravar pelo fato de

ficarem em pé por longos perfodos de tempo.

Em duas questGes os professores responderam sobre sua faixa de peso ¢ altura

e com a férmula adotada largamente para o célculo da massa corporal foi elaborada a

tabela abaixo.

A férmula foi utilizada foi:

peso

IMC = )
altura eq.(1)

Tabela 3 - Indice de massa corporal

Classificacio Indice IMC Porcentagem de docentes
Baixo Peso menor que 18,5 1,35%
Normal 18,5-249 59.46%
Pré-Obesidade 25-299 21,62%
Obesidade Nivel 1 30-349 8,11%
Obesidade Nivel I1 35-399 2,70%
Obesidade Nivel III (Mérbida) Maior que 40 0,00%

| Nasorespondeu 676% |

Apesar do indice de massa corporal ndo ser um indice preciso, € uma forma
universalmente utilizada para analisar se o individuo esta dentro de um limite
saudével de peso. A importincia desta andlise se d4 no fato de que os professores
passam a maior parte de sua jornada de trabalho em pé e o sobrepeso acaba

solicitando mais as articulacSes dos membros inferiores.

Por essa pesquisa pode-se comprovar que 32% dos professores estdo acima

do peso considerado como normal,



35

A seqiiéncia de perguntas que se segue esta relacionada aos habitos pessoais
dos professores em relagdo ao fumo, ingestio de bebidas alcodlicas ¢ bebidas
geladas. Esta série de perguntas tem importdncia uma vez que os habitos dos
professores podem potencializar um determinado aspecto de agressao do ambiente de

trabalho.

A grande maioria dos professores afirmou ndio serem fumantes (89% dos
entrevistados) Os fumantes tém maior propensio a terem problemas relacionados ao
uso da voz. Segundo SOUZA 2004, ss substincias contidas no cigarro agridem as
cordas vocais, a fumaga do cigarro irrita a mucosa da prega vocal e pode chegar a
provocar alteracBes irreversiveis na laringe. Ainda 7,70% deles afirmou serem

fumantes e 3,30% nao responderam a esta questdo.

Além do fumo a ingestio de bebidas alcodlicas também aumenta a
probabilidade de afeccBes na garganta e cordas vocais. 70% dos entrevistados
afirmou consumir bebidas alcodlicas raramente ou nunca, 20% afirmou ingerir
bebidas alcodlicas uma vez por semana ¢ 10% duas vezes por semana. As bebidas
destiladas como pinga e vodka, provocam um anestesia relativa nos tecidos, levando

uma perda da sensibilidade, e um provivel abuso vocal (BRESSATI, 20006).

A ingestdo de bebidas geladas provoca uma descarga de muco nas pregas
vocais como defesa do organismo contra o choque térmico provocado pela mudancga
brusca de temperatura (BRESSATI, 2006). A pesquisa revela que 58% dos
professores ndo ingerem bebidas geladas com freqiiéncia durante o dia. O que foi
constatado durante visitas as escolas € de que alguns dos professores levam garrafas
de dgua para a sala de aula a temperatura ambiente. 31,46% dos entrevistados
afirmaram ingerir bebidas geladas de uma a duas vezes por dia, 4,49% de trés a
quatro vezes por dia 5,62% cinco ou mais vezes por dia e 1,12% nio respondeu a

pesquisa.

Segundo a Organizagio Mundial de Satide, a pritica de atividade fisica
regular reduz o risco de mortes prematuras, doengas do coracdo, acidente vascular
cerebral, cancer de c6lon e mama e diabetes tipo II, atua na prevengio ou reducéo da

hipertens@o arterial, previne o ganho de peso (diminuindo o risco de obesidade),
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auxilia na prevencdo ou reducdo da osteoporose, promove bem-estar, reduz ©

estresse, a ansiedade e a depressao.

As maiorias dos professores que responderam a pesquisa, ndo praticam
nenhum tipo de atividade fisica. Quando questionados alguns entrevistados disseram
que gostariam de praticar atividades fisicas, porém ndo o fazem devido i falta de

tempo.

Tabela 4 - Freqiiéncia de atividade fisica

Freqiiéncia de Atividade Fisica Porcentagem de docentes
| Uma vez por semana 15,56%
Duas vezes por semana 15,56%
Trés vezes por semana | 6,67%
a Quatro vezes por semana ) 1,11%
Mais de quatro vezes por semana 2,22%
Ndo pratica 58,89%
Nio Respondeu 0,00%

Al€ esta etapa os professores foram inquiridos sobre seus hébitos pessoais ja
que muitos deles comprovadamente associados a alguns dos riscos profissionais

agravam ou aumentam a probabilidade de doencas relacionadas ao trabalho

aparecerem.

Os resultados que se seguem dizem respeito a jornada de trabalho, a pratica
de outras atividades profissionais concomitantes. Sdo aspectos importantes para a

caracterizagao profissional.

Como pode ser observado 17,02% dos professores lecionam de trés periodos:
manhd, tarde e noite. Mesmo que haja “janelas® muitos professores aproveitam este
tempo para corrigir provas e trabalhos. O que pode parecer que é um tempo de
descanso na verdade € um periodo em que o profissional fica a disposi¢io da unidade
escolar, portanto néo estdo descansando, o que reforga a probabilidade de aumentar o
nivel de estresse. Na pesquisa realizada 41,49% dos professores afirmaram lecionar

em vm periodo, 37,23% em dois perfodos, 17,02 em trés periodos.

3 Janelas sdo as chamadas aulas em que o professor ndo estd lecionando, estd na escola a espera da
préxima aula do periado.
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O deslocamento entre uma escola e outra também influencia no estresse do
professor. Muitas vezes estes deslocamentos sio feitos nas horas que seriam
destinadas 2s refeicdes, prejudicado sua qualidade de vida, uma vez que a hora das
refeicbes € um momento de relaxamento. 48,86% dos professores lecionam em mais
de uma escola e 51,14% dos entrevistados ndo lecionam em mais de uma escola e

3,41% ndo respondev a esta questio.

A maioria dos professores que atuam em mais de uma escola, o faz em duas
escolas, alternam os perfodos do dia em duas diversas combinagoes (manhi e noite,
manha e tarde, tarde e noite, etc.). Os horarios dos docenties podem ser organizados
nas mais diversas formas. Por tanto as escolas podem ser separadas em dias da
semana, ndo necessariamente haja descolamento entre mais de duas escolas no
mesmo dia. Na pesquisa realizada 74,42% lecionam em duas escolas, 20,93% em

trés escolas e 4,65% o fazem em quatro escolas.

O nimero de horas aulas apresentado na figura 15 mostra efetivamente as
aulas ministradas. N&io estio computadas as horas destinadas  corre¢ao de provas e
trabalhos, as horas destinadas a trabalhos pedagdgicos ou preparo de aulas. As horas
destinadas a trabalhos extras classe aumentam proporcionalmente com os nimeros
de classes & o nimero de escolas em que o professor leciona. Estas horas de trabatho
extra classe variam com um percentual de aproximadamente 30% acrescidas nas
horas de trabalho em classe. Por exemplo, se um professor ministra 30horas/aula
semanais terd ao menos mais 9 horas de trabalho extra classe por semana. Essa carga
extra de trabalho leva o professor a um desgaste fisico e mental agravando possiveis‘

problemas de satde.
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Figura 15 - Nimero de horas aula semanais

A maioria dos que ingressam no magistério dificilmente mudam de profisséo
ao longo de sua carreira. Os que iniciaram no magistério s6 saem da sala de aula no
perfodo regulamentar de frabalho por motivo de afastamento - Licenca médica,
reabilitacio - ou promogdo. Muitas dessas promogdes por investidura em CONCUrsos
piiblicos para cargos de diretores, supervisores ou trabalhos burocriticos na

secretaria da educacdo.

Pela constituicio da Republica Federativa do Brasil de 1988 em seu art 241
§ 8, os professores que exerceram exclusivamente no magistério s¢ aposentam com
30 anos para o homens e¢ 25 anos para mulheres no exercicio das funcdes de

magistério na educagdo infantil € no ensino fundamental e médio.

Tabela § - Tempo de magistério

Tempo de Magistérios em Anos Porcentagem de docentes entrevistados

<5 18,89%
5al0 21,11%
11alis 12,22%
16 a20 20,00%
21 a25 16,67%
26 a 30 8.89%

>30 2.22%
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O numero de alunos por sala de aula foi apontado com um dos principais
fatores de rendimentos das aulas, carga de trabalho e desgaste emocional. E como
resultado da pesquisa temos que as salas de aulas estio sempre beirando o limite

previsto na legislagéo.

Estados como Parana estudam projetos de lei que fixam o mimero de alunos
para a rede estadual de ensino. De acordo com o projeto, o excesso de alunos em sala
ndo permite experiéncias vivenciais mais proveitosas aos alunos, dificulta ou até
mesmo impossibilita o professor de dar atendimento adequado s necessidades
individuais e se traduz, via de regra, em baixo rendimento escolar e baixo nivel de

ensino. (PENA, 2006).

Tabela & - Média de alunos por sala de aula

Média de alunos por sala de aula Porcentagem
25 -30 11,11%
31-35 18,89%
36 - 40 53.33%
Mais de 40 12,22%
Nio Respondeu 4,44%

Pela iniciativa deste projeto de lei, o ensino infantil e a 1* série do ensino
fundamental deverd respeitar o limite mdximo de 20 alunos por turma; da 2* & 4°
série as turmas nio poderdio exceder a 25 alunos; da 5* & 8° série o limite sera de 30
alunos por sala; enquanto que no ensino médio o nimero de estudantes niio poderi
ser superior a 35. De acordo com o 6rgéo de vigilancia Sanitdria o limite maximo de
alunos observa o espago minimo de 4,5 metros quadrados ao professor e 1,2 metros

quadrados ao aluno em sala de aula. (PENA, 2006)

Jé no Estado de Sdo Paulo projeto de lei semelhante foi rejeitado pela cimara
dos deputados que alegam que tal medida seria inconstitucional ji que fere o
interesse publico. Isso porque, caso haja um limite de alunos por sala, algumas
criangas e jovens poderiam acabar fora da escola, o que fere o direito constitucional

de acesso a educacio. (DIMENSTEIN, 2004).
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A Resolugiio 125 de 23 de Novembro de 1998 da Secretaria da Educaciio, que
Dispde sobre as diretrizes e procedimentos para atendimento & demanda, em 1999,
na Rede Estadual de Ensino hd um artigo que trata sobre a lotacio das salas de aula
para o ano de 1999 e esta resoluciio se segue esta data visto que ndo hd outra

orientagdo neste sentido. O artigo diz o seguinte:

“Artigo 10 - Na organizagio das classes, as unidades escolares deverio

observar a média de;
I- 35 alunos para as classes de ciclo I do ensino fundamental;

Il - 25 alunos para as classes de aceleragio nas escolas participantes do

projeto;

III - 40 alunos para as classes de ciclo 1I do ensino fundamental, regular ou

supletivo;
IV — 45 alunos para as classes do ensino médio, regular ou supletivo;

V — 10 alunos para as classes de diferentes atendimentos de educagio

especial.”

Na legislagio estadual temos o Decreto Estadual 12.342/78, que tem a
finalidade de promogfio, preservagio e recuperagdo da saidde, que traz normas

referentes as edificagdes destinadas a Ensino-Escola, em seus artigos 102 a 115:

“Artigo 102 - A 4rea das salas de aula correspondera no minimo a 1,00 m2

por aluno lotado em carteira dupla e de 1,20 m2, quando em carteira individual™.

O Municipio de Sdo Paulo em seu Cédigo de Obras e Edificacdes — Lei n°
11.228 de 25 de junho de 1992, dispBe sobre as salas de aulas de estabelecimentos de

ensino, da seguinte forma, conforme anexo I da Lei:
“Anexo I

8.4 — Prestacdo de Servicos de Educacio
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Destinadas a prestacdo de servigos de educaciio e ensino em geral, incluindo,

dentre outros, os seguintes tipos: {...)
b) ensino de primeiro e segundo grau
12.6 — Lotagio das edificacCes:

Considera-se lotacio de uma edificacio o nimero de usudrios, calculado na

dependéncia de sua drea e utilizacio (...)
12.6.1 — Tabela para calculo da lotagdo
Ocupacido m?2 por pessoa
Prestacao de servigos de educacio
Salas de aula 1,50
Laboratérios/oficinas 4,00
Atividades nfo especificas e administrativas 15,00.”

Para o estado de Sdo Paulo tanto a resolugdo SE 125/98 quanto a orientacio
da Lei Estadual 12.342/78 devem ser seguidas e ainda nos municipios devem ser

seguidas as orientacdes do cédigo de obras.

A duracdo da hora aula € um fator importante na atuagfio do professor. O
modo como planeja as atividades a serem ministradas no periodo de aula pode ajuda-
lo a tornar a jornada de trabalho mais leve. No caso de aulas duplas que representam
43,33% dos entrevistados, na primeira parte da aula pode ter a atuacio direta do
professor, explicando matérias, corrigindo exercicios, e na segunda parte da aula os
alunos podem desenvolver atividades como, por exemplo, atividades em grupos ou
mesmo fazer exercicios de fixacBo. As aulas simples representam a atuaciio de

54,44% dos entrevistados.
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O desempenho da outra atividade profissional para o docente pode ser fator
de estresse. A maioria dos professores que desenvolvem atividades profissionais fora
do magistério encontram-se entre os professores do ensino técnico. Foram
entrevistados 28 professores do ensino técnico, destes, 16 exercem atividades
profissionais além do magistério o que significa 57 % dos entrevistados, contra
25,80% dos professores do ensino fundamental e médio regular. No caso dos
professores do ensino técnico a vivéncia extra classe € benéfica, ja que traz para a
sala de aula a realidade do mercado de trabalho. J& os professores que desempenham
atividade profissional extra classe nos ensinos médio e fundamental, t€m a sua
atuacio no magistério como atividade secundéria, complementar ao orcamento. Nao

responderam a esta questio 3,33% dos entrevistados.

A utilizagdo de recursos tecnoldgicos para ministrar as aulas auxilia o
professor na medida em que este deixa de ter uma sobrecarga de trabalho. Recursos
como data-show minimizam a necessidade do professor ter que escrever na lousa e
deixa de solicitar suas articulagbes. Um dos itens da pesquisa trata sobre a
disponibilidade destes recursos, 51% dos entrevistados afirmaram que em ao menos
uma das escolas que lecionam disponibilizam recursos tecnolégicos, 18% deles
afirmaram que em todas as escolas que lecionam disponibilizam recursos
tecnoldgicos, 24% dos entrevistados afirmaram que em nenhuma das escolas que

lecionam os t€m a sua disposi¢ao, nao responderam a pesquisa 7% dos entrevistados.

Deste ponto em diante, a série de questdes procuraram saber dos docentes
quals suas sensacOes fisicas e mentais em relagio ato trabalho. Procurou-se sem uma
analise clinica aprofundada ja que o trabalho € voltado para a drea de seguran¢a no
trabalho e nio medicina, identificar as principais queixas quando a atuagdo no

magistério.

No fim no primeiro semestre de 2006 pela figura acima se pode comprovar

que grande parte dos professores (43,33%) julga seu cansago ja em nivel avangado.

Os docentes foram inquiridos se sentiam dores no corpo durante o periodo
que lecionavam, 25,56% deles afirmou que sim, 44,4% afirmaram que sentem dores

no corpo eventualmente enguanto lecionam. A maior parte da jornada dos
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professores € em pé, isso faz com que determinadas partes do corpo sejam mais

solicitadas e também em casos de maior suscetibilidade a desgastes ergonémicos.

Punho; 8.5%

Coluna Cervical; 114%

0.0% 2.0% 4.0% 6.0% 8.0% 10.0% 12.0% 14,0%
Figural6 - Regido do corpo em gue sente maior incomodo

A regido lombar foi apontada por 12,4% dos professores como a regiao em
que mais sentem incomodo. Esta regifio € solicitada pelos grandes periodos que

passam em pé.

Em segundo lugar, o ombro foi apontado por 11.9% dos professores como a
regido que apresenta incomodo relevante. Esta regido € bastante solicitada pela
posicio que o professor usa para escrever na lousa. Neste caso o brago € posicionado
acima da altura do ombro e assim permanece por periodos prolongadbs solicitando a

musculatura local que suporta o peso do brago.

A coluna cervical foi a terceira apontada como regido que mais causa dor nos
docentes. Isto pela posicdo préxima da lousa que forca o pescoco a manter-se
tencionado. A tensdo muscular na regido pode também ser ocasionado pelo fator

estresse,
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O joelho, o pé, o tornozelo e © quadril sdo solicitados pela necessidade de
permanecer em pé por longos periodos de tempo. Nestas regides pode ocorrer lesdo

muscular e ortopédica.

J4 a coluna toricica, a mao, o punho e o cotovelo que sao regides ligadas aos

membros superiores tem suas lesoes associadas 2 escrita na lousa.

OMBRO

COLUMA
CERVICAL

OMBRO ——— - COTOVELQD

e
TORACICA
QUADRIL

COLUNA
LOMBAR

PUNHD PULSO

JOELHO
QUADRIL

TORNOZELD TORNGZELD

BE

Figura 17 - Mapa de regiéo do corpo

A figura 17 faz parte do questiondrio distribuido aos professores para a
elaboragao desta pesquisa. Esta figura procura ajudé-los a identificar facilmente a

regido do corpo que sentem desconforto.
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Figura 18 - Sensaciio nas regides que mais incomodam

A dor que foi a sensagio que mais incomoda os professores, 28.14%
afirmaram que esta a sensagfio que mais incomoda. Além da dor podemos verificar

na figura 18 as outras sensagdes que os incomodam.

Quando as sensacOes passam do limite de incomodo € necessdria a ajuda
médica, 56,67% dos entrevistados afirmaram que jd precisaram de ajuda médica para

contornar problemas de saiide relacionados ao trabalho.

Como jd dito anteriormente a voz € o principal instrumento de trabaltho do
professor. Os professores foram inquiridos se sentiam dor ou irritagfio na garganta
69.00% deles afirmaram gue sim. A dor ou irritacao na garganta representa que o
aparelho fonador esta sendo solicitado além da sua capacidade ou de forma errGnea.
Ainda nesta série de questdes 44,00% dos professores afirmaram ficar roucos com

freqliéncia.
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A alteracdo do timbre de voz durante o dia indica uma sobrecarga na atuacio
das cordas vocais. 58,00% dos entrevistados afirmaram que notam esta alteragao

durante o dia.

Barulhe constante do ' 17.4% ‘
ambiente de trabalho 3 —— s : Ll

Forgar a woz

Alergia ao giz, po, 13,0%'
perfumes, etc — - st - DR

. ) ] 12,1% '
Ficar muito tempo em pé g

Ambiente fechado com méa ' : 10.8% ‘
circulagao de ar R - y

Atividades extra classe {p 10.7%.
ex.: Comigir provas)

0.0% 2.0% 4,0% 6,0% 80% 10,0% 120% 140% 160% 18,0%

Figura 19 — O que mais incomoda na profissio de professor

A figura 19 indica os itens que mais incomodam na profissio de professor. O
barulho constante na sala de aula foi o principal fator apontado, primeiramente pela
necessidade de forca a voz para tentar manter a disciplina e tentar recobrar a ordem
em sala de aula. O barulho em sala de aula € proveniente principalmente dos alunos,
mas ndo € o unico motivo, o trinsito de veiculos, por exemplo, também € um fator

que acréscimo do ruido ambiental.

Outro fator que muito incomoda na profissao de professor € o fato de forgar a
voz. Fato facilmente explicado principalmente pelo primeiro motivo apontado e em

segundo pela actistica das salas de aula.

Diversos tipos de alergias também foram apontados como fato que incomoda
na profissdo de professor. A mais comum € a alergia ao giz. O giz tem em sua
composi¢do cal, que resseca a pele e acaba provocando rachaduras. O giz também
agride o sistema respiratorio. Professores que tém rinite al€rgica sofrem com o pé

que ¢ inalado nas vezes em que se apaga o quadro negro.
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A longa jornada dos professores que impde que figue muito tempo em pé

também foi apontado como um fator que os incomoda.

A ma circulacio de ar também foi o quarto fator mais apontado nos fatores
que os incomodam na profissdo. Durante o periodo das aulas as portas das salas
muitas vezes devem ser mantidas fechadas para que o barulho da sala ndio incomode
as salas vizinhas, assim a circulagio do ar fica comprometida e leva a um aumento da

temperatura na sala.

Por dltimo as atividades extras curriculares como corrigir provas e trabalhos

foi apontada como fator de incomodo.

Na ultima parte foram pesquisados os niveis de treinamento ¢ conhecimento

sobre aos cuidados com a saide que a profissdo exige.

A postura do professor € um fator que merece aten¢io visto que passa longos
periodos em pé. Cutdados com a regido lombar, ombros e pesco¢o, sdo importantes e
reduziriam as dores apontadas na figura 19. Quando pesquisados 57% dos
professores afirmaram nunca ter participado de palestras sobre cuidados com a

postura.

71,00% dos entrevistados afirmam que mesmo ndo tendo tido treinamento
especifico sobre a postura, t&m conhecimento sobre exercicios que aliviam tensdes

nos membros superiores, porém sfo poucos os que aplicam as técnicas.

56,04% dos professores afirmam conhecer os cuidados de quem utiliza a voz
profissionalmente. Somente 43% dos entrevistados ji participaram de treinamentos

sobre cuidados com a voz.

Pudemos verificar que 38,46% dos professores entrevistados ja precisaram de

auxflio médico para solucionar problemas relacionados com o uso da voz.

Com base nas normas de saide e seguranca no trabalho podemos citar a
NRO4 — Servigos especializados em saiide e seguranca no trabalho que em seu artigo

4.1 especifica que todas as empresas privadas e ptiblicas da administracio direta ou
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indireta dos poderes legislativo e judiciario que possuam empregados regidos pela
Consolidacio das Leis do Trabalho (CLT) manterio obrigatoriamente servigos

especializados em sadde, seguranga e medicina no trabalho.

As normas de seguranca e medicina do trabalho visam assegurar que ©OsS
trabalhadores de qualquer drea sejam protegidos dos eventuais riscos inerentes ao

trabalho executado.

O problema da saiide do professor também € uma questio social, visto que a

jornada de trabalho € extensa pelos baixos salarios oferecidos no mercado.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

Apés a identificagdo dos problemas ocupacionais dos professores vé-se a
necessidade da contribuigdo deste trabalho para que os problemas sejam sanados, e

desta forma propor melhorias.

Dentro da rotina dos professores podemos propor algumas mudancas ainda

que sutis, mas de grande valia em termos de qualidade de vida laboral.

Ja no posto de trabalho do professor que € a sala de aula, pode-se propor a
instalagio de tablados para que os professores fiquem ligeiramente mais altos e assim
solicitando menos a musculatura do ombro. A posicio mais elevada faz com que haja
menos necessidade de levantar o brago para escrever na lousa, sobretudo para os

professores de menor estatura.

A substitui¢do do quadro negro convencional pelo quadro branco tras uma
série de vantagens. A substituigio do giz pelo pincel atdbmico elimina o pé gerado ao
apagar a lousa, isso diminui a quantidade de residuos particulados responsaveis pelas
agressOes as vias nasais diminuindo a possibilidade de rinites alérgicas ndo s6 dos
professores, mas também dos alunos. Na composigdo do giz de Iousa é utilizado o
gesso (gipsita desidratada); existern produtos antilaérgicos e ndo toxico, entretanto
alguns professores sentem suas mios ressecadas e atribuem isso 20 uso do giz. A

alergia ao pé de giz € o terceiro maior fator de incomodo na profissfo de professor.

O problema da temperatura da sala e a circulagdo de ar € um ponto
controverso. A instalacdo de sistemas de ar condicionado ndo & aconselhdvel, o ar
refrigerado resseca as mucosas das vias respiratérias e a garganta, o que agrava a
possibilidade de problemas nas cordas vocais e respiratérias. J4 a instalagio de
ventiladores e circuladores de ar geralmente sido barulhentos e nio diminuem a
temperatura do ambiente, somente circulam o ar. O bamulho adicional dos
ventiladores solicita ainda mais o sistema vocal do professor. O sistema de ventilagio
€ aeracdo da sala de aula deve ser projetado e analisado levando-se em conta sempre

a saide do usudrio e devem ser projetados na fase de projeto arquitetdnico.



Ainda no ambiente de trabalho temos ainda muitas escolas que usam as
cortinas de tecido para diminuir a luminosidade excessiva e evitar o ofuscamento. As
cortinas além de diminuirem a circulagfio de ar, ainda acumulam po de giz e a poeira
do ambiente. Aumentam o risco quimico dos alunos e docentes, sio de diffcil
manutengao e Javagem. As cortinas de tecido podem facilmente ser substituidas por
persianas com ldminas de aluminio que podem ser periodicamente limpas com pano

timido e recolhidas de acordo com a conveniéncia.

Em relagdo ao uso da voz os docentes podem contar com microfones com
caixas de som acopladas e portateis para que evitem o uso excessivo das cordas
vocais. Pode-ée também na fase do projeto arquitetbnico e de instalag8es prever
sistema de som ambiente com auto-falantes espalhados pela sala de aula, onde o

professor podera utilizar as caixas da central de som.

A iluminagdo do ambiente de trabalho € de suma importéincia ndo sé para os
professores, mas para o aproveitamento e rendimento dos alunos também. O nivel de
iluminancia das salas de aula ¢ estabelecido em norma técnica NBR 5413 nivel de
iluminincia de interiores que levam em consideragiio a cor das paredes ¢ forro, a
altura que serd instalada as lumindrias e a altura de trabalho. A manutencio das
lumindrias ¢ importante, a troca das lampadas queimadas, a limpeza destas quando
estiverem empoeiradas, trocas de reatores. Para O maior aproveitamento da

iluminagéo € importante que as paredes e forro sejam de cores claras e limpas.

A redugio de alunos por sala de aula é um ponto que muitos dos professores
entrevistados apontam como sendo vital para o melhor desempenho do processo de
aprendizagem. O ndmero elevado de alunos por série solicita ainda mais o professor
em termos fisicos, pois exige maior proje¢do vocal, 0 que sem o uso do microfone
pode acarrctar em lesbes e fadiga nas cordas vocais como visto anteriormente no
topico sobre satide vocal. Em termos psicolégicos a reduciio de alunos por sala
beneficia o docente ja que sdo menos criangas e adolescentes para se manter ordem e
em siléncio. Essa questio 6 um ponto de muitas lutas do sindicato da categoria, dos

diretores e professores, mas niio € um ponto que possa ser ditado sem a intervengio
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legislativa. S&o requisitos sociais que devem ser levados em consideracio como o

acesso a educagdo to escasso em nosso pais.

Apesar de serem educadores, os professores estdo aquém na matéria satide
laboral. A pesquisa indica que 57,00% dos entrevistados nunca participou de
treinamentos ou palesiras de cuidados com a postura como. Dos professores
entrevistados 29,00% afirmou que ndo conhecem exercicios para aliviar as tensdes

nos membros superiores.

Os profissionais de educagﬁo fisica que atuam nas escolas s3o habilitados a
dar treinamento de cuidados com a postura para os demais professores. Com a
organizagio do tempo podem ser propostos exercicios de alongamento no intervalo
das aulas sem que se tome o tempo destinado ao lanche. Durante as horas de HTP
(Hora de trabalho pedagégico) realizadas semanalmente nas escolas podem ser
propostas palestras de cuidados posturais, alongamentos e cuidados com a voz. Estas
palestras sobre postura e alongamentos podem ser feitas pelos préprios professores
de educacio fisica da unidade escolar, os cuidados com a voz podem ser elaborados
por profissionais de fonoaudiologia. Com o treinamento ¢ alertas sobre as possiveis
agentes agressores no ambiente de trabalho, os professores podem estar atentos e
monitorar os sintomas, identificar os possiveis problemas antes que se agravem e

necessitem de auxilio médico-hospitalar.

No ambito da administraciio escolar, os diretores e coordenadores devem
também serem treinados para identificar os sintomas e ter participac¢io atuante na
prevencio ¢ treinamento. Os coordenadores pedagégicos tém total autonomia para
propor no HTP as atividades que julgarem mais proveitosa para o grupo. A questio
da satide e seguranga dos profissionais é de responsabilidade de todos os envolvidos
na unidade escolar, o processo € lento e burocrdtico, mas deve ser iniciado. A
participagdo das representagfes da categoria e sindicatos também podem ajudar de
forma a agilizar o processo e realmente defender os interesses da categoria, ndo s6 no
que tange a questao financeira, mas também na qualidade do ambiente de trabalho do

professor.
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A NR-17 que trata sobre a ergonomia regulamenta os parimetros necessarios
que permitam a adaptagio das condi¢bes de trabalho 2s caracteristicas
psicofisiolégicas dos trabalhadores, de modo a proporcionar um maximo conforto,
seguranc¢a e desempenho eficiente, isso é o que esta exposto no item 17.1 da norma e
deve ser estendia ao professores. A NR-1 “Disposi¢des Gerais” diz em seu item 1.1
“As Normas regulamentadoras — NR, relativas a seguranca e medicina do trabalho
sdo de observancia obrigatéria pelas empresas privadas e priblicas e pelos orgaos
publicos de administracio direta e indireta, bem como pelos Orgos dos poderes
legislativo e judicidrio, que possuam empregados regidos pela Consolidacdo das leis

do Trabatho — CLT”.

Portanto por este disposto os professores da rede estadual devem possuir sua
unidade de ensino o SESMT (servigo especializado em engenharia e seguranca e
medicina do trabalho) regido pela NR-4, a CIPA (Comissio interna de prevencdo de
acidentes) regida pela NR -~ 5. A NR-7 que trata da elaboracio do PCMSO
(Programa de controle médico e saide ocupacional) diz em seu item 7.1.1: “Esta
Norma Regulamentadora - NR estabelece a obrigatoriedade de elaboragiio e
implementago, por parte de todos os empregadores e instituicdes que admitam
trabalhadores como empregados, do Programa de Controle Médico de Sadde
Ocupacional - PCMSO, com o objetivo de promocio e preservacdo da satide do

conjunto dos seus trabalhadores™.

A NR-9 que trata da elaboracdo do PPRA (Programa de prevengido de riscos
ambientais). Estes elementos s6 foram encontrados na rede privada de ensino e sdo
exemplos de deficiéncias na prevencdo de possiveis lesbes aos trabalhadores, ndo
importa 0 nome que seja atribuido ao cargo mas sim a fungao desempenhada. A
seguranga do trabalhador ndo pode esbarrar em questbes burocrdticas de
denominagfo, o cargo desempenhado pelo professor da escola publica ¢ semelhante
em todos aspectos aos professores da rede particular. Muitos dos professores
entrevistados trabalham na rede publica ¢ na rede particular de ensino e nas duas
instituigbes tém tratamentos diferenciados em relagdo ao cargo ocupado. As menos

na seguranga e satide no trabalho nao pode haver diferenciacio.



Inicialmente deve ser constatado que uma das principais dificuldades para a
implantacio e a implementacio de politicas eficazes e democriticas em Satide do
Trabalhador no Brasil tem sido a fragmentacio e a dicotomia de atua¢do dos vérios
ministérios que atuam nesse campo, particularmente o Ministério da Satide (MS), o
Ministério do Trabalho e Emprego (MTE), o Ministério da Previdéncia e Assisténcia

Social (MPAS).

Na verdade essa doenca cronica de que padecem tais estruturas do Estado j4
foi diagnosticada hd muito tempo e nunca houve vontade politica dos governantes
para enfrentar suas causas e empreender as solugdes adequadas, instituindo uma
verdadeira Politica de Estado para a Satide do Trabalhador e que deve considerar

necessartamente sua relagio com o desenvolvimento do pais.

As causas internas is estruturas do Estado envolvem, particularmente,
interesses corporativos; timidez na cobertura e efetividade das agbes de promogio e
protecio/prevengdo; falta de descentralizagio executiva; auséncia de diretrizes de
atuagao conjuntas dos vdrios 6érgios afins; pouca democratiza¢iio nas decisdes e
dificuldades no que se refere aos canais para a interlocugdio com os organismos

representativos dos movimentos sociais organizados.(LACAZ, 2003).

Pelo que foi exposto anteriormente fica constatado que as adversidades pelas
quais padece a Politica de Estado em Satide do Trabalhador devem ser corrigidas
tendo como referéncia as diretrizes e principios do SUS (Sistema Unico de Satide),
0s quais deverdo nortear a atuacio no campo da sadde e trabatho, isto &: permitir o
acesso universal a toda a cidadania; possibilitar a integralidade das agdes tanto de
cardter curativo como preventivo; tratar de forma desigual os desiguais no sentido de
atingir a equidade nas acSes e, finalmente, desenvolver ao maximo os canais de
participagdio da sociedade visando sua atuacdao no controle das acdes do Estado

(LACAZ, 2003).

Se quisermos ndo somente ‘sobreviver’ no trabalho e sim fazer do trabalho
uma fonte de satde e realizagio cabe a cada um de nés mais do que chorar e
lamentar, iniciar um processo de mudanga pessoal e institucional, com propostas

construtivas e participativas, ou, se 0s nossos ambientes sdo mais fechados e
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resistentes, administrar a propria saide e buscar aliados para iniciar um movimento

que leve a construgdo de espagos mais sauddveis no contexto de trabalho.



9. CONCLUSAO

Para este trabalho pode-se concluir que 0s objetivos iniciais foram atingidos. A
revisdo bibliografica foi resultado de exaustiva pesquisa ainda que ndo hd disponivel
em quantidade necessdria de material bibliografico para aprofundarmos ainda mais o

assunto.

Além das doengas ocupacionais mencionadas existem tantas outras que merecem
atengao ainda que n@o em grande incidéncia. A incidéncia das doengas ocupacionais

foi fator determinante na escolha das gue foram mencionadas.

A pesquisa foi de grande sucesso nas escolas onde foj aplicada. Os professores se
mostraram dispostos a contribuir com o trabalho e se sentiram gratificados por serem
finalmente lembrados. Muitos foram os que preencheram o campo das observagdes

propondo methorias, que foram mencionadas no capitulo das consideracdes finais.

Inicialmente tinha-se pensado em expandir a abrangéncia da pesquisa em escolas
da rede particular de ensino mas infelizmente nas escolas que foram proposta a
CXeCuGA0 na pesquisa nio ouve autorizagdo por parte da coordenacdo pedagégica
c¢/ou da dire¢io da escola. Algumas alegaram temer algum tipo de represaria por

parte de algum érgéio governamental, obviamente sem fundamento.

Acredito que o objeto de estudo ndo se esgotou com este trabalho, este sim € uma
ponte para que novos trabalhos sejam feitos e assim aprofundarmos o estudo sobre a

classe do professorado.



Nome: (opcionai):

ANEXO

UNIVERSIDADE DE SAO PAULO
PROGRAMA DE EDUCAGAO CONTINUADA DA EscoLA POLITECNICA
ESPECIALIZACAO EM ENGENHARIA DE SEGURANCA NO TRABALHO
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Sexo:

ldade

Altura

Peso

HABITOS
E fumante?

F Feminino
[ 25 - 30 anos [131-35anos
[J 46 — 50 anos I151-55anos
(] Mais de 65

anos

[] 150-155¢m
0 171-175¢m
[ Mais de
190cm

[} 50-55kg
[0 71-75kg

0 91-95kg

Consome bebidas alcodlicas?

Consome bebidas geladas durante o dia?

Faz uso de algum medicamento para
tratamento continuo?

Pratica alguma atividade fisica?

PROFISSIONAL

Leciona em quais perfodos;

Leciona em mais de uma

escola?

] 156-160c¢m
D 176 - 180cm

[l 56-60kg
[} 76 -8okg

1 96~ 100kg

[0 Sim

[] Masculino

136 - 40 anos
[] 56 — 80 anos

[} i61-165¢cm
{1 181-185¢cm

[l 61-65kg
1 8t-85kg
1 Mais de
100kg

D

J 41 - 45 anos
[ 61-65 anos

1 166—170cm
O 186 - 190cm

] 66-70kg
[ 86 -90kg

Nao

] Manha

[0 Sim Quantas?

[0 Raramente / Nunca
[ 2 vezes por semana

(1 4 vezes por semana

] Raramente / Nunca
[} 374 vezes por dia

[ sim

O 1 vez por semana
[0 3 vez por semana

[0 Mais de 4 vezes por
semana

I Tarde

[J 1 vez por semana
[ 3 vezes por semana

[ 5 ou mais vezes por
semana

0 Nze

QOO O oo

Mencs de 10

Quantas horas / aula semanais vocés trabalha?

Ha quanto tempo exerce a profisséo de professor?

[J Menos de 5 anos
0 Entre 21 a 25 anos

O Entre 5210 anos
[J Entre 26 a 30 anos

Entre 21 e 30
Mais de 40

|

Entre 11 a 15
05

050

1/2 vezes por dia
5 ou mais vezes por dia

Nao

2 vezes por semana
4 vezes por semana
N&o pratica

[1 Noite

[] Entret11ez2o
[0 Entre31e40

[ Entre18az20
anos

iVIais de 30 anos



Niveis de Ensino em que leciona?

O Educagao infantil [ Ensino fundamental [] Ensino Médio Spelfigfmo
. O Técnico . .
] Cursolivre profissionalizants [] Pré-vestibufar
S ?
Qual a média de alunos por sala de aula? 1 25-30 ] 31-35
O s6-40 [0 Mais de 40
Em média qual a duragao da hora aula? ] Aula Simples O Aula Dupla
Mantém outra atividade profissional além do magistério? [0 sim ] Nio
A escola onde vocé leciona disponibiliza recursos . Sim. em ao
tecnoldgicos para ministrar as aulas? L] 8im em todas r%-z]enos uma

1 Nao em nenhuma

[0 Muito Cansado

[] Eveniualmente

Com base na figura ao lado

SaUDE

Como vocé julga seu nivel de cansago O Nao 0 Pouco

atual h& Cansado

Vocé sente algum desconforto, cansago ou 3 z

dor em seu corpo enquanto leciona? LI Sim ] Néo
oMBRO N

couna 148

CERVICAL

\'f;

OMBRO

COTOVELO
COLUNA
TORACICA

QUADRIL

COLUNA
LOMBAR

PUNHO

IOELHO
QUABRIL

TORNOZELD

PE

LOOOOOO0000

Nustragio 1 - Figura extraida do sitio na Internet do Sindicato dos Professores do Estado
de Sao Paulo
Vocé senite nas regides assinaladas os sintomas de: (

numere em ordem crescente de

11 as partes do corpo em

que se mais dor

Coluna Cervical
Coluna Tordgica
Coluna Lombar
Cotovelo
Tornozelo
Punho

pé

Joetho

Ombro

Quadril

Mao

Pode assinar mais de um item)

0 céimbras [d sensacdo de formigamento [0 sensacdo latejante
J por L] Sensagdo de inchaco [ Sente a regido fria
[] Dificuldade de movimentacio [] Sensacdo de faita de circulacSo I Fraqueza

[] sensacdo de peso [] sensacdo de queimagdo

Vocé ja precisou de ajuda médica para controlar os sintomas . "

acima assinalados? J sim [J Nao

Sente dor ou irritagéo na garganta? O sim O Nao

Costuma ficar rouco com freqiiéncia? ] sim [0 Nao

Neta alguma variagde no timbre de voz durante o dia? ] sim ] Nao

Numere os itens ao lado em ordem crescente

_ D Ficar muito tempo em ps
de 1 a 6 de acordo com o que mais lhe

D Alergia ao giz, po, perfumes,

etc
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incomoda no exercicio da profisséo de
professor

T — O que mais incomoda

6 — O que menos incomoda

Forgar a voz

Atividades extra classe (p ex.: COFrigIr provas)
Ambiente fechado com ma circulagao de ar
Barulho constante do ambiente de trabalho

OO0d

Outros s
PREVENGAOC
Vocé ja participou sobre palestras ou treinamentos sobre cuidados com a . =
postura? [J sim [J Nao
Vocé conhece exercicios / alongamentos para aliviar a tens&o nos membros . =
supetiores? Bl Sim LI Nao
Vocé conhece os cuidados essenciais para quem utiliza a voz .
profissionalmente? 0 sim LI Nao
Ja participou de alguma palestra ou treinamento sobre cuidados com a voz? d Sim O Nao
Jd precisou de auxilio médico para solucionar problemas relacionados com a [0 Sim 7 Nao

voz?

DEIXE SUA CRITICA OU SUGESTAC COM RELAGCAO A SAUDE OCUPACIONAL DA CLASSE DOS
PROFESSORES.

OBRIGADA POR SUA COLABORAGAO!
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APENDICE | - DICAS E ORIENTACOES PARA CUIDADOS COM A
voz

Habitos prejudiciais

e Gritar. E importante que o professor evite concorrer com ruidos que
acarretem um aumento na intensidade vocal (carros, avides, retroprojetor,
ventilador, entre outros);

¢ Sussurrar, Essa ago forga as pregas vocais.

* Pigarrear — essa agdio causa um forte atrito na pregas vocais, irritando-as;

e Falar de lado ou de costas para os alunos. Quando fazemos isso a tendéncia &
aumentarmos a intensidade vocal;

" * Falar enquanto escreve na lousa. Isso faz com que o professor tenha que

( aumentar a intensidade de sua voz e que aspire o pé de giz;

P * Chupar uma bala forte quando estiver com a garganta irritada. Isso mascara o
( sintoma e o professor tende a forgar a voz sem perceber. Quando o efeito da
( bala passa a irrita¢do na garganta aumenta;

:’ * Roupas pesadas e que apertem a regifio do pescogo ¢ abd6émen.

) Habitos sand4veis

* Beba regularmente dgua, em pequenos goles, quando estiver dando avlas. A
dgua hidrata as pregas vocais;

( ¢ Articule bem as palavras;

( » Evite o contato direto com o pé de giz. Quando for apagar a lousa afaste o
rosto e evite espalhar o pd, usando o apagador no sentido de cima para baixo;

* Mantenha uma alimentagio saudavel e regular. Evite alimentos “pesados” no
periodo que vocé estiver dando aulas;

* Evite o caf€, bebidas gasosas e o cigarro. Eles irritam a laringe. Além disso, o
cigarro aumenta a chance de cincer de laringe e pulmio;

¢ Coma uma ma¢i — ela é adstringente, ou seja, limpa o trato vocal e sua

mastigacdo exercita a musculatura responsével pela articulagio das palavras;



Na hora de acordar e levantar da cama, espreguice e faga alongamentos
tentando relaxar;

Durante o banho, deixe a dgua quente cair nos ombros, fazendo leves
movimentos de rotagdo com a cabega e¢ ombros. Isso ajuda a diminuir a
tensdo do dia-a-dia;

Na sala de aula, utilize recursos que aumentem a participagio dos alunos e
ajudem a poupar a voz,

Utilize alguns intervalos para descansar a sva voz;

Com orientacio fonoaudioldgica, faca exercicios de aquecimento e
desaquecimento vocal;

Consulte o servigo de fonoaudiologia



