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Dedico esta dissertacao ao coragéo que palpitava
diante de um computador e que me atribuia essa
culpa inconscientemente. Em isolamento social,
vivendo as tensdes do trabalho on-line e da
sobrecarga com os autodeterminados afazeres
domésticos no principio da pandemia, a arritmia
dele foi diagnosticada objetivamente por mim, e
assim, levada ao tratamento a tempo. Isso me fez
refletir sobre a importancia de o analisar
socialmente, dedicando-lhe (ao coragéo dela)
esta pesquisa, e a mim, esta liberdade de
pesquisar. Assim fui conjugar a minha razéo com
a minha fé. Decerto que se a culpa fosse minha,
jamais me perdoaria. A concluséo foi de que a
minha consciéncia e a inconsciéncia dele
produziram juntos muito mais amor entre nos e
que agora ficara oportunizado para o mundo. O

amor é sempre uma cura.
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RESUMO

CARDOSO JUNIOR, Welton. Qualidade de vida e adoecimento docente: A pos-
graduacdo no contexto da pandemia da COVID-19. 2022. 154. f. Dissertacéo
(Mestrado em Educacéo) Programa de Pos-Graduacdo em Educagédo, Universidade
Estadual do Sudoeste da Bahia, UESB, Vitoria da Conquista — Ba, 2022.

A presente pesquisa versa sobre a qualidade de vida e adoecimento do docente da
pés-graduacao da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB) no contexto
da pandemia da COVID-19. O objetivo foi estudar o fenébmeno utilizando o
Materialismo Historico Dialético (MHD) como método de andlise, para refletir sobre a
influéncia do contexto no agravamento do quadro tematico elencado. Os sujeitos da
populacdo-alvo em atividade consentiram e aderiram livie e espontaneamente a
pesquisa em que, por meio eletrbnico, foram apresentados aos instrumentos
validados cientificamente com adaptacdes para o recorte. As respostas permitiram a
construcdo de um banco de dados comparativo entre percepcdes anteriores e as
atribuidas ao periodo de trabalho durante a vigéncia da respectiva calamidade publica
de saude global. Os resultados do estudo mostraram que essas transformacdes que
atingiram a sociedade implicaram no trabalho do professor, que ja se encontrava
imerso em desafios, exacerbando o abalo na qualidade de vida deste profissional e
deixando-o mais vulneravel as doencas mentais e ocupacionais.

Palavras-chave: qualidade de vida; trabalho docente; pds-graduacéo; adoecimento;
pandemia da COVID-19.



ABSTRACT

CARDOSO JR, Welton. Quality of life and teacher illness: Postgraduation programs in
the context of the COVID-19 pandemic. 2022. 154. p. Dissertation (Master in
education) Postgraduate Program in Education, State University of Southwest Bahia,
UESB, Vitdria da Conquista - Ba, 2022.

This research deals with the quality of life and illness of graduate professors at the
State University of Southwest Bahia (UESB) in the context of the COVID-19 pandemic.
The objective was to study the phenomenon using dialectical historical materialism
(MHD) as a method of analysis, thus reflecting on the influence of the context on the
worsening of the listed thematic picture. The subjects of the target population in activity
consented and adhered freely and spontaneously to the research where, electronically,
they were presented to scientifically validated instruments with adaptations for the
clipping. The answers allowed the construction of a comparative database between
previous perceptions and those attributed to the working period during the duration of
the respective global public health calamity. The results of the study showed that these
transformations that affected society ended up implying in the work of the teacher, who
was already immersed in challenges, generating a great shock in the quality of life of
these professionals and leaving them more vulnerable to mental and occupational
diseases.

Keywords: quality of life; teaching work; postgraduation; illness; pandemic of COVID-
19.
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1 INTRODUCAO

Desde que se tém indicios, os seres humanos, propondo l6gicas ou impondo
verdades fabricadas, vém tentando explicar todos os fendmenos e processos que lhes
perpassam aos sentidos ou a cogni¢do. Pesando os mecanismos e sentidos da vida,
tentando os compreender e os manipular, a humanidade caminha relutando com a
Unica verdade absolutamente incontestavel, o indesejavel termo final de sua
existéncia.

E assim, nessa fuga, os seres humanos constroem os seus “castelos a priori”,
simbolégicos e sinalagmaticos, assentados nas religides, nas artes, na filosofia ou nas
ciéncias e, ainda, combinando essas formas. Mecanismos de poder, de controle e de
reproducao que nao se exaurem em questionamentos e nem mesmo em soluc¢des
definitivas, pois seguem todos eles permeados por seus conflitos e suas contradi¢cdes.

A ciéncia, dentre as demais constru¢c6es humanas, diferencia-se por prezar por
uma compreensdao universal mediante conceitos, métodos e técnicas que, de maneira
coerente e controlada, estabelece o0s seus resultados por principios, sem
desconsiderar, inclusive, que as evolugbes histéricas a podem transmutar. Para
Minayo (2002), no campo especifico das ciéncias sociais, é possivel afirmar que existe
uma clara proximidade do investigador com 0s sujeitos e 0os objetos das suas
pesquisas. Para a autora, “Na investigagao social, a relagdo entre o pesquisador e 0
seu campo de estudo se estabelecem definitivamente” (MINAYO, 2002, p.14)

Tomado pela consciéncia sobre a importancia construtiva social que tem o
professor e de bracos dados com o desafio da docéncia no ensino superior, passo a
introduzir esta dissertacao de mestrado. Um lugar de fala que advém de uma visao de
mundo que € pautada pela compreensédo holistica e interdisciplinar dos fenbmenos
imbricados na vida coletiva, exigindo-me esta coeréncia, e assim, também,
procurando a habilitacdo pedagodgica necessaria ao adentrar nesse campo de
intervencao.

Isto porque a seguranca suficiente para o didlogo em sala de aula néo foi
alcancada com as bases das graduacdes em Medicina, em Direito e em Ciéncias
Computacionais que acumulei. Nem mesmo nas especializagdes que nelas busquei
para avancar no conhecimento e no esmerar do exercicio profissional. E assim que

me sinto imbricado num contexto de mestrado em Educacdo. Para construir o
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conhecimento ndo basta ter ferramentas profissionais, € preciso muito mais do que
isto. E preciso adentrar pelo universo imprescindivel da ciéncia prépria, conhecer o
seu sentido intrinseco e sua evolucdo, envolver-se com as suas demandas e com
ISS0o, poder sentir-se pertencente.

Importante ressaltar, também, que neste trabalho, foi utilizado o masculino
genérico para a escrita em referéncia aos sujeitos da pesquisa, apenas pela
habitualidade da linguagem formal e mantendo o posicionamento que 0s autores e as
autoras assumiram nos trabalhos associados desta pesquisa.

Feitas essas breves ponderacfes, prosseguimos nas mencgdes introdutérias,
passando a tecer sobre a docéncia em tela.

A docéncia no ensino superior ou universitaria € uma atividade educativa que
se realiza pela articulagcdo de muitos elementos organizacionais e que tem o objetivo
de atender as demandas da sociedade em prol de sua evolugédo sustentavel (BISPO;
SANTOS JUNIOR, 2014). O docente € o elemento humano que sempre figurou na
posicao nuclear dessa atividade.

Foi assim na Antiguidade Classica, principalmente nas cidades gregas e
romanas, onde ja havia escolas tidas como de alto nivel para refinar conhecimentos
em Medicina, Filosofia, Retdrica e em Direito. O docente era a figura univoca no

processo ou a fonte do saber.

Discipulos se reuniam em torno de um mestre, cuja consideravel
bagagem de conhecimentos era transmitida [...]. Tinha-se, pois,
nesses tempos, uma comunidade de discipulos gravitando em torno
de um mestre, de um cabeca de escola (LUCKESI; BARRETO, 2012,
p. 30).
Os autores ora citados nos ensinam que, desde a Idade Média, por meio da
Igreja Catdlica, além de moderador, o professor universitario era quem devia garantir
a ortodoxia das ideias e suas eventuais conclusfes. Assim, entendemos que, no
ensino superior, o docente sempre esteve envolto por uma série ampla de atribuicdes,
responsabilidades e possibilidades que Ihes sao exigidas, esperadas e facultadas. Ao
partir dessa condicdo histérica € que entendemos que o trabalho docente no ensino
superior sempre foi essencial para as sociedades, ja que esses professores tém por
finalidade o exercicio permanente da légica critica.
O que atualmente também se verifica, além do ensino, € que a atividade em

tela é sustentada no tripé em que se consideram a pesquisa e a extensdo. Ou seja, a
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insercdo do docente do ensino superior estda muito além do processo de ensino-
aprendizagem e da formacao de profissionais que vao atuar nas diferentes areas do

conhecimento humano.

Os professores precisam preparar 0s alunos para serem
pesquisadores por exceléncia, académicos curiosos, criativos e
reflexivos e os alunos também precisam alterar profundamente os
seus papéis. Eles precisam ser atores do préprio processo educativo
e ndo apenas meros expectadores (BISPO; SANTOS JUNIOR, 2014,

p. 3).

Na esteira desse paralelo, o que de maneira geral se seguiu, e que, até os
momentos de hoje se persegue, é que o docente do ensino superior continua no centro
da criacdo e da difusdo do conhecimento e da cultura. Ele, por meio da sua livre e
indispensavel autonomia, pode questionar e investigar os problemas, assim, também,
levantar as possiveis solu¢cdes as questdes que surgem em cronologia com os dilemas
existenciais e com as necessidades humanas. A sujeicdo ao debate das ideias e ao
exercicio da razdo sdo como o escudo e a espada que o docente do ensino superior
deve sempre empunhar.

No Brasil, o ensino superior foi implantado seguindo o modelo francés-
napolebnico profissionalizante e que ainda hoje determina um privilégio para o
dominio de conhecimentos e de experiéncias profissionais como requisitos mais
importantes do exercicio da docéncia. Isto significa que, mesmo atualmente, ainda se
tem procurado formar profissionais pela transmissdo do conhecimento que € aferida
mediante avaliacfes e que, por sua vez, verificam se o aluno esta apto ou ndo para
exercer tal profissédo. Dessa forma, ainda assistimos a uma concepg¢ao de que para
ser docente importa apenas esse dominio, o “saber fazer’, entendido
automaticamente como o “saber ensinar” (MASETTO, 2003).

Nas ultimas décadas, embora as instituicdes de ensino passassem a exigir
além do bacharelado, cursos de especializacdo, mestrado e doutorado desses
docentes, em verdade, essas exigéncias continuam sendo as mesmas, uma vez que
ainda se indexam ao dominio de conteudo e ndo ao de competéncias pedagdgicas.

Essa constatacao corrobora a discussao que concerne o docente do ensino
superior como uma pessoa que deva ser também habilitada em competéncias
pedagogicas, de modo que o docente possa ser determinante na transformacéo da

sociedade e ndo um mero replicador técnico profissional. Além do mais, que essa sua
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preparacdo pedagodgica seja entendida como uma conquista social e ndo como um
viés dispensavel.
Segundo Guimaraes (2006, p. 135),

Ser professor é pertencer a um oficio cujo estatuto profissional esta
num processo histérico de constituicdo. Ser professor é ser um
profissional. Contudo, € necessario levar em consideracdo tracos
especificos dessa profissdo e 0s pressupostos que a fundamentam a
aspiracao de profissional.

Para o autor, as competéncias pedagodgicas que os docentes do ensino
superior precisam desenvolver, importam no contato elaborado destes com as
Ciéncias Sociais e Humanas, condigdo sine qua non para interpretar e realizar a
educacdo de maneira articulada com as finalidades sociais, politicas e culturais. O
docente do ensino superior € um sujeito que deve agir no sentido de transformar a
sociedade, portanto, a sua formacgéo implica necessariamente na compreensao da
importancia em que se situa, assim como, da importancia dos espacos
institucionalizados onde ira desenvolver-se.

Nessa compreensdo € que Pimenta e Anastasiou (2002) ensinam que, para
avancar no processo de docéncia e do desenvolvimento profissional mediante a
preparacdo pedagodgica, ndo se podem apartar os processos de desenvolvimento
pessoal. Esse parece ser um grande desafio atual a ser considerado no
redimensionamento da docéncia no ensino superior.

N&o ha como pensar o desenvolvimento pessoal dos sujeitos, sem pensar nas
condi¢des que tém para a execucao plena ou satisfatoria do seu mister transformador
social. A docéncia do ensino superior, enquanto profissdo?!, envolve uma diversidade
de tarefas e atuagbes fundamentadas na interacdo humana, e por todas as
especificidades dela decorrentes, demanda esfor¢co continuo, tanto fisico como
psiquico e social do professor. Este esfor¢co no trabalho, quando além de um limite,
acaba se refletindo na qualidade de vida e no adoecimento do docente (DAVOGLIO;
LETTNIN; BALDISSERA, 2015).

! Fernandez Enguita (1998) referencia que os grupos profissionais apresentam cinco caracteristicas
comuns: a competéncia profissional por formagéo especifica em tempo certo; a vocagdo (ideal de
servico); a licenca no campo de atuacao protegido pelo Estado; a independéncia ou a autonomia no
exercicio profissional independente da organizacao e dos clientes e a auto-regulacdo mediante codigo
de ética e de 6rgaos para resolucéo de conflitos.
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Discutir e pesquisar sobre qualidade de vida e adoecimento em funcdo do
trabalho é tarefa ardua, nédo so pela multiplicidade de abordagem ou pela auséncia de
consensos conceituais, mas também por estarem eivados de subjetividades.

Esta dissertacdo propfe para sustentar as analises um método classico e
sistematico para esta abordagem; o método do materialismo histérico-dialético. Além
de melhor discorrer sobre ele, em seu bojo, ela apresenta uma breve andlise do
discurso sobre o tema.

No estado de conhecimento, este trabalho avanca na reflexdo sobre os seus
objetos quando inseridos no contexto da mais recente crise de saude publica mundial
da historia, a pandemia da Doenca do Coronavirus, catalogada em 2019 (COVID-19).

O presente trabalho dialoga com autores e autoras na area desse
conhecimento, considera as raizes histoéricas e tenta, assim, edificar uma abordagem
sistematizada por dominios desses objetos mencionados. Ele revela as nuances
produzidas ou exacerbadas durante este periodo inédito da humanidade e que
explicita o seu alto grau de dependéncia e vulnerabilidade, ante as relacGes
globalizadas.

O contexto da pandemia se destaca ndo somente por ser uma circunstancia
francamente assustadora para a sobrevivéncia da humanidade, mas porgue inseriu
subserviéncias nas condicdes de trabalho do docente? do ensino superior brasileiro.
A pandemia impés, por sua forca, uma condicdo de distanciamento social amplo, e,
abruptamente, determinou mudancas sobre o trabalho do docente do ensino superior.

Postos os sentidos, 0 objetivo da presente dissertacdo € estudar a qualidade
de vida e o adoecimento dos docentes que atuam na pds-graduacado, em nivel de
Mestrado e Doutorado, considerando o contexto da Pandemia da COVID-19 (Corona
Virus Disease, 2019). Como objetivos especificos pretende-se: verificar as relacdes
do fendbmeno com os estilos de vida dos docentes; comparar as condicionantes
laborais dos docentes antes e durante o contexto da pandemia, além de verificar a
prevaléncia dos principais sinais e sintomas associados ao estresse entre os docentes

pesquisados.

2 Robalino (2012, p. 318), apoiada em dados de pesquisa da Organizacdo das Nacgdes Unidas para
Educacao, Ciéncia e Cultura (UNESCO, 2005), ressalta que “as condi¢des de trabalho sédo entendidas
como o conjunto de dimensdes sociais, pessoais e fisicas que convergem nos ambientes laborais e
tém efeitos explicitos ou implicitos no desempenho”.
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Pela atualidade e caréncia de estudos consistentes nessa perspectiva, mesmo
gue diante de determinada populacao, o contexto abordado traz grande relevancia ao
presente trabalho. Os resultados desta pesquisa podem fornecer subsidios para a
tomada de decisdes pelas instituicbes de ensino superior e na confec¢ao de politicas
publicas especificas pelos governos. Eles podem despertar para uma percepgdo mais
acurada da opinido publica sobre a importancia destes objetos de estudo. Os
resultados podem provocar reflexdes para o bem da atividade profissional, para os
individuos elencados, para a sociedade contemporédnea e para as suas futuras
geracBes. Um olhar cientifico para o fenbmeno que servira como base de analise

guando nuances semelhantes foram aventadas.
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2 PRESSUPOSTOS TEORICOS

Todas as tensfes presentes no contexto da nossa pesquisa precisam ser
pensadas com uma logica de questionamento constante, a problematizacao. Assim,
a pesquisa deve ser estabelecida por um procedimento sistematizado e racional, com
a finalidade de proporcionar respostas aos problemas escolhidos, que provocam
inquietacdo porque ainda nao existem respostas suficientes (GIL, 2002). O processo
de leitura da realidade precisa ser, portanto, continuamente questionado.

Para que se observem a qualidade de vida e o adoecimento do docente do
ensino superior em um contexto de grave pandemia € preciso compreender se ha
condicOes para a interpretacdo dessa realidade sobre determinada perspectiva ou
metodologia. A escolha de um método de discussdo para os fatos investigados em
uma pesquisa cientifica € de fundamental importancia para o pesquisador. Esse
método deve ser apresentado para a perspectiva quanto consequéncias légicas que
vao permitir a compreensdo mais fidedigna da realidade, daquilo que é visto no
mundo. Nesse sentido, propomos um dialogo possivel entre a pesquisa em tela e o
método do materialismo histérico-dialético (MHD) para, em seguida, apresentarmos o

percurso metodoldgico utilizado na pesquisa.

2.1 O método do Materialismo Historico-Dialético (MHD) e o dialogo com os

elementos do fenbmeno

O MHD é uma concep¢do de mundo desenvolvida por seus pensadores
alemaes no século XIX, Karl Marx e Friedrich Engels. Ele trabalha com noc¢fes de
interesses econdbmicos de uma classe dominante, detentora dos meios de producéo
de riqueza e que produz distor¢cdes da realidade, determinando aparéncias falsas,
assim, criando uma alienacao na classe antagonica, agueles que detém apenas a sua
forca de trabalho. Esta ultima, por sua vez, é vista como classe explorada, que em
cada momento histérico poderia atender aos interesses mercantis da primeira e a seu
proprio desfavor. E, portanto, uma filosofia que pensa o sujeito e suas relacées em
funcdo de sua materialidade, de sua existéncia real e de suas vicissitudes, mas que
aqui sera tratada numa perspectiva simplificada, propositiva, em relacao ao sujeito e
aos objetos do fenébmeno que sera pesquisado.
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Assim, propomos analisar o momento histérico da atual crise mundial de saude
(pandemia da COVID-19), que determinou uma crise econdmica e afetou os meios de
producdo, ampliando diferencas socioeconémicas (GURRIA, 2020). Tais mudancas
podem ter influenciado o trabalho do docente no ensino superior, consequentemente,
afetado a sua qualidade de vida e favorecido o seu adoecimento.

Desse modo, sera possivel verificar se esta emergéncia se da em razao do
entendimento da existéncia participe de um movimento hegemdnico que determina a
totalidade do fendmeno. Esta pesquisa pretende pensar nessa possibilidade,
propondo um didlogo entre as categorias classicas do MHD com as categorias

teorizadas no projeto de pesquisa.

2.1.1 Uma breve consideracao sobre o Materialismo Histérico-Dialético

Antes de adentrar no cerne da questdo do método, insta a tentativa de sintetizar
algo tdo complexo como a teoria ou método do materialismo histérico-dialético.
Consideracao breve neste texto assume o significado de elementar, de primario,
basico, simples ou facil. Certamente, ndo bastaria esse predicado para uma proforma
académica especializada de filosofia, sociologia ou de economia politica, ou sequer o
seria num debate mais profundo e virtuoso de ideias posto que se trata de um método
utilizado para pensar os fenbmenos sociais ao longo da historia. Donizeti (2016)
ensina a posicdo humanista do renomado filésofo Jean Paul Sartre sobre os
contetdos marxistas. Segundo ele, Sartre teria afirmado que se trata de uma filosofia
insuperavel, assim, por consequéncia, também o seu método. A breve consideracao
aplicada no enunciado deste item seria uma simploria tentativa de objetivar a
evocacdo do método referido, partindo para a compreensdo basica da sua
perspectiva. Sigamos com estas luzes.

Marx se debrucou sobre a andlise da realidade capitalista nas sociedades
estatais. De acordo com o historiador do Marxismo e professor de economia, Dr. Jodo
Antdnio de Paula; “Enquanto a realidade capitalista existir, nas suas formas, nas suas
consequéncias, 0 marxismo continuard sendo o mais importante instrumento analitico
de intervengao” (PAULA, 1992, p. 20). Desse entendimento, pode-se compreender
gue onde existirem relacdes capitalistas permeando a sociedade sob a égide de um
Estado, os fendbmenos sociais poderdo ser analisados e compreendidos em

consonancia metédica com o materialismo historico-dialético.
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O Materialismo que enuncia o método de analise de Marx é a indicacdo para
um olhar da realidade que se pretende estudar e que prescinde de ideacado anterior
ou de pensamento prévio sobre essa realidade. Nessa concepcéo, o ser social existe,
€ de carne e 0ss0, precisa sobreviver no mundo antes de qualquer outra coisa, precisa
da materialidade de todas as coisas e precisa busca-la de alguma forma, precisa
produzi-la ou adquiri-la. Pela visdo materialista de Marx, essa forma sempre se dara
por meio de uma ac¢do humana, do trabalho humano. Assim, o homem é visto como
um ser dependente da natureza e passa a querer domina-la para atender as suas
demandas. E nesse movimento de transformagdo da matéria que se encontra a
capacidade de explicacdo dos fenbmenos sociais, eis que ai se deslinda um método
de analise, uma forma de entender o funcionamento do mundo real, interpretando as
relacdes e interacdes construidas por e entre 0s homens que assim tornaram possivel
a vida em sua totalidade social.

Por essa 6tica materialista, analisar o mundo seria 0 mesmo que entender seus
fendbmenos em face de uma base econémica, de um determinismo econdmico que
estd sempre em um plano central. Desse contexto todo o resto se derivaria. Todas as
demais perspectivas, estruturas, pensamentos e andlises seriam edificados em
funcao primeira dos modos de producgdao, sobre as diferentes formas de apropriacéo.
Com isso, 0 materialismo ou o critério da economia acaba por dividir os homens em
classes antagbnicas, a de quem tem propriedade sobre os meios de producéo e a de
guem sO possui a sua forca de trabalho para sobreviver. Diante dessa condi¢ao é que
aos sujeitos seriam pré-estabelecidas as suas razdes de existéncia ou as suas

perspectivas sociais.

Sobre as diferentes formas de propriedade, sobre as condi¢cdes de
existéncia social, constrdi-se toda uma superestrutura de impressdes,
de ilusGes, de formas de pensar e de concepcgles filosoéficas
particulares. A classe inteira as cria e as forma sobre a base das
condicbes materiais e das relacbes sociais correspondentes. O
individuo que as recebe por tradicao ou por educacao pode imaginar
gue representam as verdadeiras razdes e o0 ponto de partida de sua
atividade (MARX, 1852, p. 139).

Para Marx (1852) foi assim, por essa rivalidade entre antagonismos, dessa
briga por perspectivas, nessa luta entre classes sociais, desse movimento de ataque

e de defesa de interesses, que no decorrer do tempo se acumulam 0s momentos
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histéricos da humanidade. Os Seres Humanos, portanto, seriam movidos por sua
posicao social em cada lapso de tempo da histéria.

A historia, por sua vez, seria entdo um sucessivo de retratos de épocas sobre
‘como os homens e as mulheres organizam o trabalho, produzem e distribuem o
produto. Como se apropriam da natureza” (PAULA, 1992, p. 28). Um movimento que
avanga, mas que ora regride de acordo com essas tensdes, sucessos e insucessos,
de cada classe sobre a sua rival. Nessa concepc¢do, o homem social é histoérico e a
humanidade perfez um caminho que lembra ao de um espiral, com avancos e
retrocessos em funcdo do momento em que se determinou a propriedade e o dominio
sobre coisas da natureza como objeto de supremacia ou de dominacao.

Na perspectiva do Marxismo, 0s varios momentos histéricos foram
configurados por essa base material, nessa dindmica de como operam os modos de
producdo econdbmica em cada tempo e sobre a qual foram erguidos pensamentos
politicos e proposigdes juridicas. “Nao € a consciéncia dos homens que determina o
seu ser; ao contrario, € o seu ser social que determina a sua consciéncia” (MARX,
2008b, p. 29).

Pelo disposto, em cada tempo, essa consciéncia sofre as suas deflexdes de
acordo com o0s panoramas econdmicos neles vivenciados. A histéria das sociedades
teria sido determinada pela base da sua economia. Por isso, cada momento histérico
se apresenta de acordo com os modos de producédo e a luta de classes da época.
Essa historicidade é que alicerca a andlise dos fendmenos sociais pelo método do
materialismo histérico. E o homem que protagoniza e transforma a histéria (ALVES,
2010).

Para seguir, ainda com a permissao da brevidade, insta dispor um pouco sobre
a dialética de Marx e Engels. Essa proposta, em sintética consideracao, trata-se de
uma técnica, um método de analise dos fenbmenos em face da captura das suas
contradi¢cfes, dos antagonismos que foram responsaveis pela determinacéo dessas
realidades percebidas e ndo pelos pensamentos, abstragcdes ou por um mundo
absoluto de ideias. A realidade concreta resulta necessariamente desse embate,
desse conflito entre determinantes que se rivalizam ininterruptamente, num
movimento continuo que é o que desdobra a prépria Histéria.

Ora predominando algumas posi¢cOes, ora prevalecendo as oposicoes, a
realidade vai se transmutando, avancando ou retrocedendo por um ou por outro ponto

de vista. Portanto, a razdo acontece pela negacdo da realidade e se torna uma
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afirmacao de outra realidade que, por sua vez, torna-se contraditoria novamente. Um
permanente didlogo, uma indeterminacdo continua. Se a realidade esta em
movimento, o método dialético deve assim acompanhar para que nao se perca de
precisdo como alertou o proprio criador.

Fernandes (1984, p.15) traz a licdo do método de Marx e Engels:

A pesquisa deve dominar a matéria até o detalhe; analisar suas
diferentes formas de desenvolvimento e descobrir a conex&o intima
gue existe entre elas. S6 depois de concluido esse trabalho € que o
movimento real pode ser adequadamente exposto.

Do apreendido acima sobre o método dialético, temos que na analise dos
fendbmenos sociais ndo podemos nos furtar de compreender os detalhes de cada
elemento ou de cada sujeito que os compdem, além disso, devemos descobrir 0s
nexos mais intimos entre eles. S6 entdo, apds esse mergulho empirico ou
compreensivo, verificando a continua tenséo entre eles, € que se retorna a construcao
da realidade concreta e universal. Diante da analise do discurso de seus autores, 0

nosso entendimento é de que o método seria, portanto, polifasico.

Podemos conceber o primeiro juizo como juizo singular: registra-se o
fato singular (o fato de que o atrito gera calor). O segundo juizo como
particular; uma particular forma de movimento, a mecéanica, mostrou a
propriedade de transformar-se, em particulares circunstancias (por
atrito), em uma outra particular forma de movimento, o calor. O terceiro
juizo é o universal: toda forma de movimento revela-se apta, alias
obrigada, a se transformar em qualquer outra forma de movimento
(ENGELS, 1883, p. 663).

Segundo Lukacs (2003), que bem estudou a estética da teoria marxista, a fase
primeira seria a analise da expresséo imediata dos fendbmenos, da sua singularidade,
do seu imediatismo, um concreto caético ou de percep¢des comuns, de Sensos
superficiais, a realidade aparente. A segunda fase seria o revelar das complexidades,
as conexodes internas, das leis que os regem, das particularidades intrinsecas do
fendbmeno social, um mergulho profundo em abstracbes que definem o fendmeno
conceitualmente. A terceira fase seria, entdo, a do retorno a sua concretude total, em
gue o fenbmeno passa a ser compreendido e explicado, apds visto e pensado, para o
senso do universalmente aceito.

Marx (2008b) assegura que o conhecimento humano deve percorrer dois

caminhos opostos: o do partir com a realidade imediata, aparentemente singular,
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avancar até as mais altas abstracfes, entdo, o retornar com a realidade concreta,
pensada, que passa a ser compreendida de modo mais aproximativamente exato.

Santos et al. (2018) afirmam que o materialismo historico-dialético é o aporte
necessario para explicar fenbmenos sociais que impliquem relagcbes humanas por
seus meios de producdo, de consumo, por suas contradicbes e por movimentos
existentes nestas relagdes. Pode ser usado quando pensamos em vulnerabilidades
dos sujeitos em classes, mais claramente, que possa ser a Otica utilizada para
desvendar o aumento e a manutencdo da acumulacdo do capital em detrimento da
exploracéo do trabalho humano expresso por suas consequéncias.

Assim, a busca da melhor verdade ocorreria desvendando as aparéncias dos
fendbmenos no mundo, encontrando as intencionalidades que o0s motivam por
intermédio de uma visdo que desnuda a alienacéo inicial. Esse processo investigativo
se daria por mediacdes, com 0 uso conceitual de categorias mais genéricas que
podem ser apontadas por suas conexdes e por suas contradicées com a totalidade do
fendbmeno estudado. Passemos, entdo, a uma proposta de didlogo, uma espécie de
modelagem da pesquisa em tela para sua interpretacéo pelo método elementarmente

introduzido acima. Vamos ao movimento.

2.2 O MHD para a analise do sujeito da pesquisa no contexto da pandemia da COVID-
19

O sujeito da presente pesquisa € o trabalhador docente que vende sua forca
para as instituicbes de ensino superior publicas e privadas. Entender este sujeito,
preliminarmente, carece da compreensao sobre a estrutura organizativa do ensino
superior no Brasil.

Essa estrutura que, desde o seu inicio até os dias de hoje, prioriza a habilitacéo
dos formandos para o mercado de trabalho, por conseguinte, privilegia a formacao
pela transmissdo de dominios e de competéncias profissionalizantes. Assim sendo, 0
professor que predomina nas instituicbes que ofertam cursos superiores no Brasil,
muito embora j& se percebam algumas mudancas, ainda tem o perfil de bacharéis
com sucesso profissional nas suas areas de atuagao, ou seja, o perfil do: “quem sabe,
automaticamente sabe ensinar” (MASETTO, 2003, p. 13).
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Até mesmo a Lei de Diretrizes e Bases (LDB) (1996) € omissa em relacdo a
formacado pedagdgica para o nivel superior, pois ndo faz qualquer especificacdo a
esse respeito. Aléem disso, exclui a educacéo superior da obrigatoriedade da pratica
de ensino, como € destacado no seu artigo 65: “A formagéo docente, exceto para a
educacdo superior, incluird pratica de ensino de, no minimo, trezentas horas"
(BRASIL, 1996, online).

A pos-graduacédo, como ensina Viana Filho et al. (2019), institucionaliza-se
como um subsistema do contexto universitario, sendo que esse nivel da educacgéo
superior, as vezes, estd em sintonia com as mudancas da graduacgéo, em outras, trilha
caminhos e propostas diferenciadas e até contraditérias. Como Rego (2014) explica,
sdo contraditérias porque a cultura do produtivismo académico, que tem na pos-
graduacdao seu polo irradiador institucional, esta levando a impactos sobre os proprios
pesquisadores, sobre as universidades e sobre as revistas do Brasil. Para a autora,
h& questionamentos nas relacdes entre o gerencialismo académico e as formas de
divulgacao cientifica, assim, também ocorrem efeitos colaterais na vida dos docentes
pesquisadores.

Para Silva Junior, Ferreira e Kato (2013), a cada ano ou quadriénio, em face
das avaliagOes, as relacdes de producao influenciam a organizagao no trabalho do
docente da pos-graduacéo. Estes trabalham fortemente pressionados para buscarem
publicacdes, financiamentos para pesquisas, consultorias, e acabam reproduzindo na
iniciacdo cientifica, na extensao e no ensino de graduacdo essa cultura que distorce
a missao e as relacdes do fazer cientifico universitario.

Salienta-se, entdo, a relevancia de pesquisar o trabalho docente no contexto
da pés-graduacao, enfatizada pela importancia desse nivel educacional na formacao
de profissionais, de pesquisadores e de professores. Sua analise, podera explicitar as
formas de construgdo do conhecimento cientifico na contemporaneidade.

Nesse sentido, € possivel pensar que o espaco de formacéo superior no Brasil
ainda é um espaco docente de poder social, muito embora ja haja consciéncia e
regulamentacdo quanto a necessidade da aquisicdo de competéncias pedagdgicas
pelo corpo docente nesse nivel de ensino. O desenvolvimento tecnolégico atual e o
fendbmeno da globalizacdo afetaram o cerne da proposta ainda atual, em que, segundo
Masetto (2003), é exigida a revisdo de carreiras profissionais, enquanto desse
docente, exige-se a producdo e a divulgacdo do conhecimento para além das

fronteiras fisicas das instituicoes.
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Segundo esse Ultimo autor, o docente deixa de ser meramente o repassador
de informacdes profissionais atualizadas e passa a ser requisitado por novas
capacitagdes como, por exemplo, “adaptabilidade ao novo, criatividade, autonomia,
comunicagao, iniciativa e cooperagao” (MASSETO, 2003, p. 14). Competéncias que
sdo necessarias para promover o desenvolvimento do profissional humano, social,
politico e ainda o potencial econémico do pais. O espaco de ensino superior deve,
portanto, ser, antes, de relacdes e convivéncias pedagodgicas. Ao docente que hoje
ainda se basta de renome disciplinar, ndo mais se bastaria. Para Nunes e Oliveira
(2017), trata-se de uma demanda de identidade profissional, de melhorias na
formacao inicial, de formacédo continuada e de atitudes que impactam na relacédo do
docente com o trabalho.

Nesse sentido, por sua maior dedicacao e formacao pedagdgica, esperava-se
naturalmente a sua maior valorizagcdo. O que deveria ser um custo de investimento
essencial nos novos tempos e para a plena Educacao, caminha ainda por rumos
incertos, muitas vezes, em sentido oposto a essa expectativa por forca de interesses
privados que se articulam para a construgdo e direcdo das politicas educacionais
nacionais (PERONI; CAETANO, 2015).

Imbricando o tema no contexto da atual pandemia no Brasil, temos que o
distanciamento social, como medida preventiva eficaz até a vacinacdo em massa,
determinou abruptamente impactos na area da educacdo e consequentemente no
trabalho dos professores. Na medida em que a atividade presencial foi suspensa,
houve uma mudanca nas rotinas dos discentes, dos docentes, das familias de ambos,
por conseguinte, foi possivel sentir uma mudanca na circulacéo desses individuos no
contexto urbanistico principalmente. Essa aparéncia de que as atividades
educacionais se mantiveram suspensas, pode ter contribuido para uma percepgao
superficial social de que o desejo dos docentes de todos o0s niveis era pela
manutencao deste status, e que pelo oportunismo da situagdo, assim poderiam se
manter em casa seguros, percebendo salarios e sem efetivamente trabalhar.

Desse senso comum, muito equivoco ha, pois, os docentes foram desafiados
a modificar suas atividades remotamente, o que pelo contrario ao superficialmente
percebido, o envolveu com maior esforco laboral e com condigcdes ainda mais
precérias de trabalho (PONTES; ROSTAS; ROSTAS, 2020). Além de ser mais exigido
por seus conhecimentos e pelo que Ihe compete, o docente ainda passou a ser exigido

pela ndo paralisacdo educacional advinda do momento de forca maior que € a



28

pandemia da COVID-19. Exigéncias que podem ter implicacdes diretas na qualidade
de vida e no adoecimento desse trabalhador. Eis que se faz mister compreender essa
realidade a fundo.

Inicialmente, o que podemos ter em mente sobre o docente do ensino superior
em relagcdo ao MHD durante a pandemia da COVID-19 é que a ética deva ser a da
evidéncia quanto aos mecanismos de exploracdo de seu trabalho nesse contexto. A
paralisacdo das atividades escolares presenciais nao significou menor jornada de
trabalho para os docentes, ao contrario disso, aumentou o trabalho sem o crescimento
salarial correspondente (SARAIVA et al., 2020).

Alias, o trabalho docente se tornou continuo e mais exigente,
representando um plus quantiqualitativo, com maior carga horaria,
sem diferenciacéo do tempo a disposic¢éo do trabalho e com exigéncia
das novas competéncias para o ensino remoto (NEVES; FIALHO;
MACHADO, 2021, p.10).

De um lado, poderemos perceber o impulso das estruturas econémicas para
atingir esse objetivo, (re)organizando aglomerados empresariais que ensejam a
ascensao sobre a area da Educacdo, que passa a ser vista como uma mercadoria.
Basicamente, esses grupos sdo compostos de grandes instituicdes privadas que se
articulam com instituicdes educacionais globais, visando a promover mudancas na
educacéao dos paises, especialmente no curriculo e na avaliagdo, consequentemente,
na formacdo docente, entre outros. O mercado em tela € o da Educacao Superior
(PERONI; CAETANO, 2015).

Em contraposicdo, ha a luta. A Associacdo Nacional de Pds-Graduagéo e
Pesquisas em Educacdo (ANPEd), assim como os movimentos dos docentes
trabalhadores do ensino superior insurgem em suas pautas comuns. Nesse campo de
tensdes de classes € que os resultados desta pesquisa podem desaguar. As
vulnerabilidades desses trabalhadores, nesse contexto, podem ficar expostas na
andlise dos dados coletados. E essa discussao preliminar e conjectural de interesses
econdbmicos que passamos a discorrer ainda neste topico.

Para o Marxismo, o capital, a estrutura econémica dominante, se reinventa em
cada contexto historico almejando manter ou aumentar a acumulacdo de riquezas
(MARX, 2008a). Essa é a base do materialismo historico, as categorias da mais-valia
e da alienacdo na luta entre as classes dominantes e as trabalhadoras. Sem essa
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compreensao nao haveria que se pensar no MHD como método de evidéncia dos
resultados dessa pesquisa.

A pesquisa proposta pretende estudar a qualidade de vida e o adoecimento do
sujeito trabalhador em um contexto evidentemente histérico que € o da atual pandemia
nas condicdes brasileiras. Se estes dados apontarem para um contexto de
precarizacao da atividade docente diante das analises das categorias imbricadas com
a qualidade de vida e com o adoecimento dos sujeitos, com relacdes fortes de causa-
efeito pela reorganizagdo laboral, teremos, entdo, substrato efetivo em que,
certamente, assenta-se o MHD.

Por esse pensamento, temos que a precarizacao do trabalho, outra categoria
do MHD, é antes de tudo uma estratégia econémica do sistema capitalista, operando
no sentido da retirada de direitos dos trabalhadores, historicamente conquistados,
valendo-se de momentos de crise e de altos indices de desemprego estrutural. No
momento atual, além da crise econbmica e da crise de saude publica mundial
determinada pela pandemia, o trabalho docente socialmente distanciado é outro
elemento que ja vinha sendo circunstanciado e que ganha impulso. A pandemia
parece ter vindo a calhar para essa precarizacédo®. A chamada “internet das coisas” ja
estava em curso de tensao com a Educacéao.

De acordo com Engels (1988), as inovacdes tecnolégicas geram novas formas
de divisdo do trabalho e alteracdes na qualidade das relagdes sociais. Para Santos
(2012), na enorme quantidade de transformacfes a que assistimos, o poder do
dinheiro invade as esferas da vida humana, fazendo com que as relagdes entre as
pessoas, apagadas pela l6gica desse poder que quase tudo compra, pare¢cam coisas.
No campo educacional, pode-se perceber essas ressonancias principalmente no
trabalho docente.

Nessa seara de entendimento, os docentes j4 afetados pelo aumento de
exigéncias em relacdo a sua qualificacdo e a sua competéncia, ndo se reconhecem
enquanto unidade, alienam-se, passam a disputar recursos para pesquisa has
agéncias de fomento, submetendo-se, portanto, a esta vulnerabilidade. E dessa forma

gue esses docentes parecem se tornar reféns de politicas de produtividade,

3 Para o Grupo de Estudos Sobre Politica Educacional e Trabalho Docente (GESTRADO) da
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), “a precarizagdo do trabalho no Brasil tem sido
analisada pelas alteracdes no mercado de trabalho — crescimento da informalidade, de formas
flexiveis de contratacéo, e do desemprego em determinados setores e ocupacdes e suas implicagbes
para o individuo” (FERNANDES, 2010, on-line).
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avaliativas e meritocraticas, como meio de sua subsisténcia mercadoldgica, por temer
0 subemprego. Ocorreria, com isso, uma subtracdo da importancia do papel docente
pela formacdo critica, auténtica, sensivel e libertadora do alunado,
consequentemente, também a derrota docente no campo da politica e da ética
educacional.

Dentro dessa perspectiva, desdobramentos nefastos sao percebidos. No atual
momento de pandemia, dentre outras, temos duas situacdes preocupantes, do ponto
de vista da precarizacdo: a uberizacdo* educacional e a educacdo remota
emergencial. Na uberizacdo ha uma extensdo do formato dessa relagdo original de
trabalho para o setor da educacdo que se materializa fortemente no contexto da
pandemia (FONTES, 2017). Nele, o docente é quem arca com todos os custos dos
materiais e riscos do ambiente de trabalho, muitas vezes, sem garantias minimas,
sem horario fixo de trabalho e, a0 mesmo tempo, regidos ou sob a subordinagéo
implicita dessas empresas intermediarias, mediadoras do mercado educacional ou
das mediadoras de tecnologias, por exemplo.

Para Fontes (2017), o trabalhador nessa situacéo se torna o provedor de todo
0 meio de producao, fica responséavel pela sua manutencao e atualizacao, arca com
todas as consequéncias que possam advir dessa relacdo. As empresas, por sua vez,
passam a nao ser regidas ou alcancadas pelos acordos coletivos e a pactuacéo passa
para o plano individual, enfraquecendo mais ainda os trabalhadores docentes. A
mediacao tecnoldgica propde salas virtuais que cabem muitos alunos e onde o valor
da hora-aula fica menor e pode ser condicionado ao arremate nessas condi¢cdes,
vulnerabilizando mais ainda a categoria docente.

Mudam as formas histéricas, mas permanece a esséncia problematizadora do
MHD, a l6gica deixa de ser a da autonomia e passa a ser a da extracdo da mais-valia
por meio da reducéo dos custos da forga de trabalho, ampliacéo da precarizacao das
profissdes e intensificacdo do trabalho de forma perversa e alienante, como ensina
Silva (2019).

Conforme alerta Fontes (2017), a necessidade de subsisténcia torna-se um

imperativo avassalador e urgente. Para a autora, essa necessidade é travestida

4 Esta empresa corresponde a uma plataforma global digital que propde a pactuagdo entre motoristas
e usuarios com necessidades de servigo de transporte. Na pratica trata-se de uma contratacéo
precarizada caracterizada por uma terceirizacéo informal sem garantias trabalhistas e sem jornada
definida de trabalho. A empresa conecta os sujeitos da relacédo e retém percentual sobre o servigo
prestado.
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dramaticamente pelo capitalismo como se fosse liberdade. Mesmo em plena crise
pandémica, a dimenséo econémica se sobrepde em relacdo as demais dimensdes da
vida, aprofunda o desmonte de direitos trabalhistas conquistados historicamente pelos
docentes, impondo-se por uma justificativa de necessario ambiente de austeridade.
Pode ser na verdade uma forma de extracao de mais-valia por um controle ideoldgico
gue quer parecer como algo moderno, empreendedor, mas que, em totalidade, podem
ser formas de exploracdo cada vez mais inescrupulosas.

Quanto ao Ensino Remoto Emergencial (ERE), temos uma situagdo em que 0s
governantes, visando a evitar o agravamento do quadro sanitario, decidiram por essa
reconfiguracdo radical, caracterizando-se como uma mudanca tempordaria em funcao
da crise e tornando-se a alternativa principal para continuidade das praticas
pedagdgicas em todos os seus niveis a fim de cumprir o ano letivo. Os docentes se
viram obrigados a trabalhar nos ambientes virtuais de ensino-aprendizagem e a dar
conta dos diferentes contextos, da imprevisibilidade e, muitas vezes, da falta de
condicdes objetivas para a sua implementacao.

Com base no parecer do Conselho Nacional de Educagédo (CNE), CP n°
11/2020, que dispde sobre as “Orientagdes Educacionais para a Realizacido de Aulas
e Atividades Pedagdgicas Presenciais e Nao Presenciais no contexto da Pandemia”,
as instituicbes e os docentes foram lancados a se adequar a estas novas situacoes
sob o olhar criticamente contundente da sociedade brasileira leiga (BRASIL/CNE,
2020, s.p.). Isso tudo em um cenério onde j& havia uma forte movimentacdo das
instituicdes privatistas pela venda de tecnologias para a Educagdo Remota.

Para Miléo et al. (2020, p. 91), “Os docentes passam, entdo, a lidar com o
imprevisivel, vivenciando medos, angustias e temores em seu cotidiano, tendo que
(re)aprender seu oficio e (re)inventar suas formas de ensinar’. Além da perda de entes
queridos, do risco natural de se infectar e de também morrer ou de conviver com
sequelas da COVID-19, os trabalhadores da educacao foram obrigados a se inserir
neste contexto, sob pena de perder os seus postos de trabalho ou de outras sancdes.

Mesmo os trabalhadores com uma certa estabilidade passaram a ser
ameacados por este processo. As jornadas de trabalho aparentemente se tornaram
ampliadas pelo uso da tecnologia, sem qualquer aumento salarial correspondente,
pois a preparacdo de materiais digitais demanda muito mais tempo e requer o
aprendizado das novas ferramentas, que também exigem maior tempo. Ou seja, tudo

isso custeado e em desfavor da qualidade de vida do docente trabalhador.



32

Além disso, as aulas passaram a ser disponibilizadas em plataformas livres
sem remuneracdo por exibicdo, mantendo o trabalho docente numa perspectiva
alienada, ndo humana, sem plena satisfacdo e que é feito apenas com sentido de
producdo de mercadoria que agrega valor (mais-valia). Este trabalho passou a ser
apropriado pelas empresas privadas, fundacdes e institutos que avangam por meio
dessa perspectiva em que o individuo seja capaz de consumir essa proposta de
educacdo do capital, ou seja, educar-se por esses pacotes prontos para serem
reproduzidos.

Mais ainda, vé-se um provavel sistema ampliado de gerencialismo. Os
docentes perdem a autonomia de sua reputacdo, pois passam a ser observados e
monitorados integralmente, aumentando as tensfées com esses novos mecanismos
de vigilancia e fiscalizacdo. Muitas vezes, é transmitida essa responsabilidade aos
pais e alunos e pode ocorrer um ranqueamento de qualificacdo, pois os docentes
passam a ser avaliados, até mesmo, pelas proprias plataformas digitais, uma forma
de responsabilizacdo que expde o profissional o tempo todo. Um mecanismo que
também pode estar sendo utilizado para selecionar professores mais bem adaptados
a esta nova realidade digital, inclusive desprezando bons educadores, numa espécie
de darwinismo professoral em que ha o risco de segregacao dos que ndo se adaptem
a esta nova realidade de trabalho (AFONSO, 2009).

N&o se pode ignorar que essas novas situacdes podem gerar um processo de
ansiedade, consequentemente, podem levar ao adoecimento do docente. Além do
sofrimento gerado pela inseguranca laboral, cresce também uma insatisfacdo pela
precarizacao e pela falta de autonomia (as vezes, algumas atividades séo colocadas
para serem executadas sem que tenham sido preparadas pelo professor). Assim,
haveria um aprofundamento da exaustédo profissional, somando-se ainda o fato da
exigéncia visual e auditiva pela fixagdo excessiva nas telas e nos equipamentos
sonoros. Além disso, pode-se dificultar o processo de empatia pela falta de
visualizacdo dos interlocutores.

E mais, o distanciamento familiar e uma sobrecarga da docente matriarca em
suas multiplas atribuicdes domésticas, num cenario de aumento do patamar de
percepcdo de ameaca pela COVID-19 ou num cenério de falta de perspectiva de
prevengdo e assisténcia, passam a ser ameagas psicoldgicas constantes. A nova
realidade laboral acaba sendo um facilitador do uso indevido e manipulacdo de

imagens, pois tém sido reportadas ameacas reais pelo enfrentamento dos temas
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educacionais (persecucgfes juridicas e ameacas informais partidarias contrarias),
difamacao e calunias pela descontextualizacdes de falas ou de trechos editados delas
e que acabam por trazer mais desgaste ao docente.

Parece-nos presente aqui todo o contexto favoravel e problematizador para
uma analise pelo MHD, pois os reflexos desse fenbmeno sobre a qualidade de vida e
0 adoecimento do docente poderao ser captados e trazidos a realidade concreta por
intermédio da pesquisa proposta. Os docentes em questdo podem estar sendo
expropriados de sua dimenséo de vida para o atendimento dos interesses vorazes do
capital, de organizagbes nacionais e internacionais com fins econdmicos. As
particularidades da pesquisa proposta também podem ser da mesma maneira

contextualizadas.

2.3 Qualidade de vida e adoecimento como categorias do fendmeno dialogadas
com o MHD

O MHD, enquanto teoria ou método, nao corresponde a uma utilizacao formal

hY

de regras sacramentadas ou a aplicacdo de estruturas procedimentais. Segundo
Fernandes (1984), o Materialismo Histérico-Dialético € uma tese do marxismo,
segundo a qual o modo de produc¢éo da vida material condiciona o conjunto da vida
social e politica. Segundo o autor, seria um método de compreensdo e analise da
histéria, das lutas e das evolugcdes econdmicas e politicas. Para o préprio Marx
(2008a), a implementacdo do método deve pressupor, inicialmente, a captura da
aparéncia da realidade (a representacao inicial do todo) que entéo deva ser convertido
em objeto de analise por meio de processos de abstracdo resultando numa
compreensao de tipo superior e expressa, aludida como sendo a realidade concreta
pensada.

Essa andlise passa ainda, segundo Marx (2008a), pela identificagdo ontologica
das categorias de um fendmeno, ou seja, abstracdes localizadas por um sentido
comum e abrangente que compdem uma ordem do ser. S&o agrupamentos
concebidos pelo pensamento e que assumem formas histéricas e transitérias em sua
expresséo, assim, exibem-se como um produto conceitual. Para o autor, as
categorias, embora possam ser expostas individualmente, tém elos (in)visiveis que

dao sentido reciproco e, ao se complementarem, dao sentido a realidade social.
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Categorizar parece dar definicdo a um grupo de elementos, objetos com semelhancas
gue encontram uma convergéncia conceitual.

Nessa linha de pensamento para o fendmeno em tela, duas categorias surgem
de plano: a Qualidade de Vida e o Adoecimento do trabalhador docente. A fundo, no
mergulho ou no descenso da abstracdo como indica o MHD, passamos a alcancar
seus elementos materiais e historicos, suas intrinsecas e suas inter-relacdes

individualmente.

2.3.1 Qualidade de vida docente e o MHD

Um observador superficial procurando entender o que seria a qualidade de vida
(QV) do docente traria a mente, imediatamente, uma ideia de multiplos fatores
relacionados a ela. De maneira comum, ainda cadtica, podemos pensar em elementos
como prazer, saude, disposicao, satisfacdo, longevidade, completude, ou até os
ambientar nas relacdes familiares, no trabalho, no lazer, na religiosidade ou na vida
social, por exemplo.

A primeira vista, também parece ser uma compreensao que varia de pessoa
para pessoa e que, assim sendo, também poderia mudar ao longo da vida de cada
um, e ainda, dependeré do tipo de cultura em que o individuo se insere. Nesse ultimo
aspecto, é possivel assumirmos prontamente uma caracteristica que € a historica,
falando especificamente sobre a qualidade de vida do sujeito.

Também néo é dificil pensar numa relacdo material para essa categoria ja que
parece estar associada aos fatores econémicos como determinantes. Ora, a qualidade
de vida do docente parece ser uma questéo de tensédo entre o capital e o seu trabalho,
como, por exemplo, a remuneracao salarial, as condi¢des e as jornadas de trabalho.
A primeira vista, poderiamos imaginar que o lazer e a propria préatica de atividades
esportivas, muitas vezes, dependem de tempo proprio e de equipamentos
particulares. Enfim, & facil perceber que o materialismo € basilar ao se pensar a
gualidade de vida, assim como o historicismo também se estabelece facilmente.

Prosseguindo no sentido de distanciamento do plano de senso comum
proposto pelo MHD, mergulhando profundamente na abstracdo pelos conceitos,
podemos verificar posicionamentos diversos, antagbnicos ou sinérgicos sobre o

fendbmeno da qualidade de vida. Um sinal claro de que ha uma dialética implicita no
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fendbmeno e que pode ser utilizada na interpretacdo de suas categorias. Mergulhemos,
entdo, nessas dilacdes.

Comecamos observando que as abordagens do tema qualidade de vida tem
ocorrido numa espécie de “frenesie” cientifica, com centenas de publicacbes e
pesquisas na contemporaneidade, mas, assim como ha grande discussdo, seus
enfoques s&o numerosos, e da mesma forma se comportam os seus instrumentos de
investigacdo. Consequentemente, quanto maior parece a divagacdo, mais distante
parece estar a sua sistematizacao diante dos observadores e estudiosos do tema.
Mister este que deva ser perseguido porque mesmo que nao exista uma zona
conceitual confortavel e consagrada a despeito do tema qualidade de vida, este
constructo deve ser perpassado com a profundidade epistémica necessaria e em
busca ativa para essa sistematizagao.

Etimologicamente, o termo qualidade deriva do latim “qualis” e significa um
modo de ser caracteristico de algo, em si mesmo ou relacionado a outro diferente,
podendo assumir significados positivos ou negativos (AULETE, 2021). Landeiro, et al.
(2009) afirmam que o termo e o conceito de qualidade de vida (QV) sao originarios do
crescimento e do desenvolvimento econémico ocorridos apos a Segunda Guerra
Mundial. Ainda segundo estes autores, esse conceito no Brasil comegcou a ser
aplicado a partir de 1970, primeiramente circunscrito aos servicos de saude e, apos
1988, ficou consagrado com a promulgacdo da Constituicdo Federal (CF) cidada e
consequente criacdo do Sistema Unico de Saude (SUS). Seu enfoque foi dado
inicialmente aos pacientes que eram usuérios do sistema.

Para Day e Jankey (1996), as abordagens em estudos sobre qualidade de vida
podem ser consideradas sob quatro Oticas gerais: a econdmica, a psicolégica, a
biomédica e a geral (holistica). Para os autores, a abordagem econdmica tem o0s
indicadores sociais como principal elemento. Segundo eles, foram os norte-
americanos os primeiros a popularizar esse enfoque e dele fizeram uma plataforma
politica nos anos de 1960. Sobre a abordagem psicologica, os autores buscam
indicadores que tratam das reacfes subjetivas dos individuos as suas vivéncias. Nas
abordagens biomédicas, a questdo é de impactos das condicdes de saude na
capacidade de viver plenamente e, nas abordagens holisticas, ainda segundo esses
autores, ocorre a percep¢ao da multidimensionalidade desse construto, em que a
Qualidade de Vida seria de analise complexa e dinamica, diferindo de pessoa para

pessoa, de ambiente e de contexto em que ela esta inserida.
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Tani (2002) dialoga no sentido de que para ter qualidade de vida nédo basta ter
atendidas as necessidades basicas da vida no sentido de sobrevivéncia, como
comida, bebida, vestuario e moradia. Também, implicaria ndo somente em ter saude
fisica e mental adicionadas nesse conjunto. Seria necessario, além dos anteriores, ter
harmonia nas relacdes sociais, ter uma educacdo permanente e um bom
relacionamento com 0 meio ambiente, ter tempo livre para o lazer e oportunidades de
usufruto cultural. Gill e Feinstein (1994) dispéem que qualidade de vida € uma
percepcao individual e esta relativizada a aspectos gerais da vida pessoal como a
autoestima, por exemplo.

O que temos inicialmente é que sao muitas dimensdes pertinentes a qualidade
de vida, mas esse mapeamento como soma de fatores também ndo é o bastante
porque ainda ha a questdo da subjetividade dos individuos, e ai se aderem outros
enfoques e conceitos. A percepc¢ao inicial € de que o termo qualidade de vida quer
nos dizer muito, mas ao mesmo tempo, ainda nao consegue delimitar o todo.

Caminhando em busca da clarificacdo (unificacdo e a universalizacdo)
conceitual, a World Health Organization Quality of Life (WHOQOL), um grupo de
discussdo sobre qualidade de vida da Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
conceitua esse constructo (QV) como sendo a “percepgao do individuo de sua posigao
na vida, no contexto da cultura e sistema de valores nos quais vive e em relacdo aos
seus objetivos, expectativas, padrées e preocupacgdes” (WHOQOL, 1994, p. 3).
Conceito que foi amadurecido pelas estratégias de mensuracdo em saude publica
porque houve a necessidade de um novo paradigma para o combate ao adoecimento
das populacdes humanas pelo mundo. E em raz&o desse amadurecimento que partiu
a compreenséao de que qualidade de vida ultrapassa, e muito, a mera questao do bem-
estar fisico e mental, pois avanca sobre outras facetas ou dimensées da vida humana,
inclusive a da religiosidade.

Para a OMS (1998), na medida em que se aumentava o foco de interesse sobre
afericbes de salde, as tradicionais taxas de mortalidade e morbidade restavam
insuficientes, e dai, percebeu-se a necessidade de aferir o conforto e o bem-estar
humano, de entender as motivacBes para as atividades diarias do homem. Isto
também, porque as medidas de funcionalidade ndo eram suficientes para aferir um
status de realizacao plena do ser humano. Dessa forma, houve um esgotamento de
um modelo mecanicista pautado no conceito de saude por auséncia de doenca. Ficou

evidente a necessidade de uma compreensao distinta e mais abrangente sobre os
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significados e os sentidos de uma vida humana harménica ou motivada que, de fato,
estdo além das questdes intrinsecas ao corpo e a mente e que se extrapolam para
guestdes externas a elas.

Os cuidados de saude passaram entdo a considerar a afericdo dessa questao
por meio de um referencial que seria o da qualidade de vida. Nessa perspectiva, ja
compreendendo saude também de maneira mais ampla, é que a OMS (1998) a
redefiniu para o “estado de completo bem-estar biolégico, psiquico e social”’. Para a
OMS, entender o constructo de saude, passaria pelo entendimento do conceito de
bem-estar que, por sua vez, é atrelado a percepcéo de qualidade de vida, mas que
diante da auséncia de um consenso universal, criou 0 WHOQOL (1993) para perseguir
este objetivo. Para além da clarificacdo dos conceitos, estava o desafio pela
ampliacdo complexa e sistematizada da visdo sobre percepc¢éo da qualidade de vida
dos individuos. Nessa linha de construcdo da OMS, a aferi¢cdo e a promog¢éo do bem-
estar humano prescindem dessa depuracao analitica.

Além da saude fisica e psicolégica, do nivel de independéncia, das relacfes
sociais e das crencgas pessoais, as interacbes amplas dos individuos com 0s seus
ambientes seriam elementos determinantes. Além de multidimensional, o conceito de
qualidade de vida estaria de fato inserido numa perspectiva de subjetividade dos
individuos, o que seria também multicultural. Contudo, nem mesmo por isto, desistiu-
se de sistematiza-lo a um termo comum e universalmente aceito. Pelo contrario, a
busca foi e esta crescente.

Nesse ponto, o WHOQOL (1994) agrupou aspectos que relacionam a
percepcdo de qualidade de vida do sujeito com caracteristicas semelhantes,
chegando a compreenséao sobre as dimensées da vida humana, segmentando-as por
fracbes semelhantes, os dominios. E mais, procurou uma maneira na qual se
alcancasse a validade intercultural, ou seja, que fosse cuidadosamente capturado,
testado e universalmente aceito. O método da OMS foi desenvolvido na validacao de
instrumentos teorizados pela ideia de dominios, campos humanos de existéncia ou de
realizacdo prazerosa, bem como dos de sujeicdo aos sofrimentos, cuja resultante é
dada pela mensuracéo individual e que seria um score de qualidade de vida do
individuo.

A construcdo desses dominios e de suas facetas ocorreu por consenso entre
0os cientistas da saude de diversas culturas, as pessoas da populacdo geral,

consideradas como “saudaveis”, e as pessoas que estavam em contato com os
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servi¢os de saude por motivo de doenca (WHOQUOL, 1994). No projeto piloto foram
propostos seis dominios (fisico, psicoldgico, nivel de independéncia, relacdes sociais,
relacbes ambientais e crencas). Apos as analises de contetdo das respostas, das
equivaléncias semanticas, de emprego de metodologias de escalonamento visual, um
grupo de especialistas do WHOQOL (1994) conseguiu a reducéo das questdes e o
refinamento em facetas de cada dominio, conforme demonstrado no Quadro 1,

adiante.

Quadro 1 — Dominios e facetas do WHOQOL-100 (Projeto Piloto Refinado)
Dominio | - Dominio fisico
Dor e desconforto
Energia e fadiga
Sono e repouso
Dominio Il - Dominio psicolégico
Sentimentos positivos
Pensar, aprender, memdria e concentragao
Autoestima
Imagem corporal e aparéncia
Sentimentos negativos
Dominio Ill - Nivel de Independéncia
Mobilidade
Atividades da vida cotidiana
Dependéncia de medicacdo ou de tratamentos
Capacidade de trabalho
Dominio IV - Relacfes sociais
Relacbes pessoais
Suporte (apoio) social
Atividade sexual
Dominio V- Ambiente
Seguranca fisica e protecao
Ambiente no lar
Recursos financeiros
Cuidados de saude e sociais: disponibilidade e qualidade
Oportunidades de adquirir novas informacdes e habilidades
Participacdo em, e oportunidades de recreacao/lazer
Ambiente fisico: (poluicao/ruido/transito/clima)
Transporte
Dominio VI- Aspectos espirituais/religido/crencas pessoais
Espiritualidade/religido/crencas pessoais
Fonte: adaptado de WHOQL (1994).

Contudo, pela necessidade de sistematizacdo e uso de instrumentos de
mensuracdo mais praticos, que demandam menor tempo para seu preenchimento,
mantendo o interesse na cooperagcdo e a0 mesmo tempo as caracteristicas
psicométricas satisfatérias, o Grupo de qualidade de vida da OMS desenvolveu um
instrumento abreviado, 0o WHOQL-bref ( WHOQL GROUP, 1998).
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Um painel de experts estabeleceu representacfes conceituais de cada
dominio em que todas as facetas provinham e, dessa forma, itens do dominio meio-
ambiente foram substituidos por serem muito correlacionados com o dominio
psicologico. Outros itens foram substituidos da mesma maneira e uma analise fatorial
confirmatoria foi realizada para essa solugcao que ficou reduzida a quatro dominios:
fisico, psicoldgico, relacdes sociais e de meio ambiente. Um score sobre esses
dominios revelaria o necessario para a afericdo da qualidade de vida humana.

Entretanto, apesar dessa linha conceitual ter uma maior difusdo por sua
associagdo com o desenvolvimento desse instrumental abrangente e convergente
(Anexo 2), ndo se pode perder de vista que outras propostas para a analise da
gualidade de vida existem. Considerando a analise pelo movimento dialético, estas
propostas seriam outros pontos de partida criticos e antagonistas, ou seja, outros
enfoques tedricos se apresentaram, exatamente como anuncia o MHD.

Nessa contraposicao, Almeida, Casotti e Sena (2018) chamam a atencéao para
as ideias de Edgar Morin, quando se considera a “completude” expressa no conceito
de saude da OMS, como a busca de uma totalidade, enquanto ela deveria ser para
compreender a realidade por meio de uma complementaridade, tentando nao
encontrar definicées Unicas e totalitarias.

Para os autores, a viabilidade de unir as diversas dimensdes da vida ndo esta
evidente no conceito da OMS. Para eles, tal conceito trata a ideia de saude
fragmentando-a em soma de partes e ndo como uma unidade complexa e que é
influenciada e modificada por muitos fatores.

No contexto dessa compreensdo anterior para a promocdo da saude, o
constructo por eles utilizado, na complexidade que envolve o tema, € o de estilo de
vida. Ele seria parte de um todo, influenciando e sendo influenciado por esse todo, por
meio de comportamentos, positivos ou negativos, que contribuiriam na ordem e na
desordem, um integrante da qualidade de vida das pessoas.

Nahas (2017, p. 13) adota como expoente essa visdo holistica sobre a
qualidade de vida, a define como sendo “a percepcao de bem-estar resultante de um
conjunto de parametros individuais e socioambientais, modificaveis ou ndo, que
caracterizam as condicbées em que vive o ser humano”. Para este autor, o estilo de
vida pode levar a maior parte das pessoas a uma saude positiva, com maior

longevidade ou também ao contrario, com perda da qualidade de vida e da motivacéo.
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De fato, segundo Nahas (2017), a adocao de determinados comportamentos
pode ocasionar o desenvolvimento positivo do estilo de vida e, por conseguinte, da
gualidade de vida. Assim, o estilo de vida apresenta alguns aspectos sobre os quais
se pode ter o controle e modificar, como, por exemplo, a alimentagdo equivocada, o
consumo excessivo de élcool, o estresse elevado, o isolamento social, 0 sedentarismo
e outros que também estdo associados ao adoecimento de diversos o6rgaos e
sistemas do corpo humano.

Refletindo sobre tais comportamentos, observa-se que o estilo de vida se torna
um conceito amplo, dependente das condi¢cdes e oportunidades que as pessoas
possuem. Dessa forma, fica possivel entender a critica de que sobre o complexo néo
se inicia a analise pelas partes, pois elas isoladamente ndo podem ser entendidas
porque possuem suas proprias complexidades atreladas. Portanto, nessa linha de
pensamento de Nahas (2017), ndo bastaria entender a fragmentacao da qualidade de
vida em dominios, posto que o “estilo de vida” seria um elemento determinantemente
entrelacado e indissociavel.

Nahas (2017) afirma ainda que esses habitos, comportamentos e a percepg¢éao
da qualidade de vida mudam ao longo dos anos quando associados, mas que iSso SO
ocorrera se o individuo, conscientemente, enxergar algum valor em determinado
comportamento que deva incluir ou excluir, além de perceber sua capacidade de
realizar tais mudancas. De acordo com Priess (2010), atualmente, os individuos
parecem estar mais preocupados com seu desenvolvimento profissional, técnico e
cultural do que com seu bem-estar, lazer e demais fatores relacionados a qualidade
de vida e essa realidade se reproduz, também, na carreira docente.

Uma outra forma de analise da qualidade de vida € da percepc¢éo da satisfacéo
pessoal como afericdo do nivel de bem-estar. Para Renwick e Brown (1996), o fato de
se sentir um alto nivel de bem-estar subjetivo também pode ser denominado
“felicidade”. Desse modo, os autores entendem que uma pessoa feliz, tem alto bem-
estar subjetivo e esta “satisfeita’” com sua vida vivendo-a de forma positiva.

Por outro lado, uma pessoa com bem-estar subjetivo baixo esta insatisfeita
com a vida e vive emocdes negativas com ansiedade e/ou depresséo. Esta infeliz com
a sua vida, e pode adoecer.

Nesse movimento espiral de debate de ideias e de defesas de posi¢oes, o
enfoque dado por Buss (2000) retoma o entendimento de que a qualidade de vida é

um produto de um amplo espectro de fatores relacionados com as “condi¢des de vida”
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do individuo, citando como exemplo um padrdo adequado com boa alimentagéo e
nutricdo; boa habitacdo e bom saneamento; boas condi¢cdes de trabalho; presenca de
oportunidades de educacédo ao longo de toda a vida; de ambiente fisico limpo; de
apoio social; de estilo de vida responsavel e de um espectro adequado de cuidados
com a saude.

Essa linha de conceito estd mais voltada ao coletivo de individuos e ao
ambiente, compreendida num sentido amplo os ambientes fisico, social, politico,
econdmico e cultural, por meio de politicas publicas e das condi¢Bes favoraveis ao
desenvolvimento da saude e do empoderamento dos individuos e das comunidades.
N&o é incomum inclusive termos a leitura do indice de Desenvolvimento Humano
(IDH) como referéncia para a abordagem da qualidade de vida em determinadas
populagdes, porque seria uma forma de aferir as condi¢des de vida e indiretamente o
grau de alcance das politicas de promocao da vida. Essa perspectiva dialoga com o
MHD, onde a materialidade fica mais evidenciada como determinante da QV.

E aqui que fechamos esse movimento dialético para compreender o fenémeno
da Qualidade de Vida (QV) do docente pela relacdo com o Trabalho (QVT), nos
valendo ainda dessa materialidade evidenciada apropriadamente pelo MHD. Nesse
sentido, Loscocco e Roschelle (1991) tratam a questdo com um olhar mais especifico
indagando que a qualidade de vida deve ser analisada como a resultante da
composicao de realidades, que ndo devam ser separadas. Assim, sugerem categorias
para o fenbmeno mais materialmente dimensionadas e enfatizam o constructo
Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) como central. Voltamos a esta questdo
reiteradamente nesse projeto e de maneira ndo proposital, mas como proprio fruto do
movimento que o método nos conduz. Assim seguimos perseguindo.

Segundo Chiavenato (2004, p. 448), “A gestdo da qualidade total nas
organizagdes depende fundamentalmente da otimizagdo do potencial humano”. Por
este discurso hegeménico, portanto a servico da dominacdo do capital sobre o
trabalhador, € que o debate sobre qualidade de vida estd intimamente atrelado as
condicOes de trabalho. Pela argumentacdo de Castoriadis (1997), ha sempre uma
racionalidade no capitalismo. Ele visa, essencialmente, a aumentar a produtividade
dos trabalhadores e diminuir os custos do adoecimento laboral.

O autor nos remete ao fato de que seria excelente para o capital o
desaparecimento total do homem, pois as maquinas mecanicas ou as inteligentes nao

tém outro tempo ou espaco além do trabalho, ou seja, outras dimensdes de vida fora



42

do trabalho. No entanto, de outro lado, o capital ainda precisa do trabalho vivo em
certas atividades que dependem de habilidades manuais e mentais e que ainda nao
podem, no atual estagio tecnoldgico, serem realizadas pelas maquinas.

O que resta entdo ao capital, quando € impossivel eliminar o “fator humano”
nos sistemas de producéo, é a gestdo pragmatica desses recursos, numa espécie de
teatro da humanizacédo do trabalho. Faz sentido, visto que a construcdo do discurso
sobre qualidade de vida se entrelace diretamente com o da Qualidade de Vida no
Trabalho (QVT). E de interesse do capital entender e ampliar o prazer para a
motivagéo do trabalhador em aumentar a sua producéo.

Marques e Marques (2022, p. 51) entendem que:

esta ideologia tem como uma de suas bases o individualismo que, nas
relacbes de trabalho, perpassa pela responsabilizacdo do/a
trabalhador/a em torno dos problemas vivenciados na execucéo do
seu trabalho, desconsiderando fatores como a flexibilizacdo do
mercado de trabalho marcado por um contexto de precarizagéo.

Para o renomado psicanalista Freud (1996), os instintos, chamados de
necessidades e desejos, sdo a chave para compreender o prazer e o sofrimento.
Freud (1996) define o trabalho como um controle, por suas regras e disciplinas, em
gue a pulsdo voltada para o prazer é constantemente ressignificada e os limites
impostos sdo castracdes instintivas. Estes ultimos seriam precos a serem pagos por
trabalhar, desse modo, os docentes podem vivenciar o sofrimento patogénico no lugar
do prazer.

De acordo com D’Oliveira et al. (2017), o sentimento de prazer e o de sofrimento
no trabalho s&o dialéticos e dindmicos. Esses sentimentos inscrevem-se na dimens&o
subjetiva dos individuos, pois envolvem aspiracdes, valores, desejos e idealizagdes.
Tais sentimentos sofrem interferéncia da organizacdo do trabalho e do processo
laboral, j& que o mundo do trabalho é dinamico, por sua vez, sofre a influéncia dos
aspectos histéricos, politicos, econbémicos e sociais que estdo em um movimento
espiral de mudancas.

O prazer é conceituado pelos autores como uma sensacdo de bem-estar e
plenitude, tem relagdo com a experiéncia de vida, desejos, valores, com a construcao
social e psicologica de cada ser humano. Além disso, outros fatores, tais como o
acesso a bens e ao consumo, o salario percebido, o reconhecimento pelo trabalho

realizado, o sentido de utilidade do trabalho e a configuracdo da estrutura social e
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econdmica na qual se esta inserido se relacionam a esta percepcao de prazer. Em
contrapartida, os mesmos autores explicam que o sofrimento € a energia pulsional
gue nao acha descarga no exercicio do trabalho e acumula-se no aparelho psiquico e
ocasiona o desprazer e a tensao.

No ambiente laboral, o sofrimento surge quando se chocam as aspiracdes, 0s
desejos e os valores do individuo com os da organizacédo do trabalho, e ainda pelo
fato de o trabalhador utilizar seus mecanismos de defesa para transformar ou se
adaptar a tal situacdo sem sucesso. O sofrimento persistente € um determinante para
o surgimento de doencas. Nesse sentido, o sofrimento pode gerar doencas
psicossomaticas e mentais se a organizacdo do trabalho ndo a reconhece e a
neutraliza no dialogo com o trabalhador sobre suas condi¢des de trabalho.

Percebe-se, entdo, a QV como um fendbmeno de realidades diversas e
carregada de subjetividades, sendo possivel pensar em analisa-la sobre o prisma
multidimensional ou em agrupamento em funcéo de realidades distinguiveis, mas com
semelhantes caracteristicas. O MHD é o método que permite emergir relacdes da
totalidade estudada com maior chance de identificacdo com a realidade concreta.

Entretanto, o MHD pressupfe tensdo. O que seria pensar 0 oposto de
Qualidade de Vida (QV) para um individuo? Se pensamos que a QV é um fenbmeno
de amplas facetas, mas que pode ser estudado pelos dominios anteriormente
propostos, podemos pensar em um elemento que possa antagonizar cada dominio.
Por exemplo, qual seria o0 oposto de qualidade de vida fisica? De maneira semelhante
podemos aplicar esse entendimento ao dominio da QV psicoldgica. O adoecimento
mental € o oposto necessariamente a qualidade de vida mental? Pelo disposto parece
aplicavel se falar em Adoecimento Ambiental como oposto da qualidade de vida no
Trabalho?

Obviamente que poderemos encontrar as relacdes intrinsecas desses
dominios, pois quem adoece € o sujeito que sofre influéncias que podem estar
relacionadas ao trabalho, como causa ou pela perda de chances. Nesse sentido, 0
trabalho de Cardoso Junior et al. (2018) encontrou relagcdes positivas de
autopercepcao de niveis de estresse regulares em docentes do ensino juridico
superior privado com suas multiplas jornadas de trabalho (maior carga horaria de
trabalho), confirmando correlacéo estatistica destes com o pior estilo de vida, com o

adoecimento silencioso e com o pior desempenho académico.



44

Intrigante € pensar nessa medida ou nessa constru¢ao conceitual, sem pensar
em seus sentidos e seus significados. Contudo, podemos pensar em um elemento
comum de antagonismos aos dominios, também, na sua totalidade ou na QV. Uma
proposta seria a de pensar um elemento responsével pela ruptura com a percepcao
do satisfatério e ndo com o ideal para cada dominio, por exemplo.

Alguns autores usam a categoria Estresse para significar esse antagonismo.
Dentre eles, Norbert Elias, sociélogo inglés contemporaneo, aponta que existe um
desenvolvimento amplo na civilizagdo, que parte desde posturas positivas do bem
viver as questdes mais complexas, como mudanca nas relacbes sociais e
entendimento do ser humano. Para Elias (1984), as tensdes pessoais resultantes
levam a uma sensacdo de tenséo e estresse, sendo 0 autocontrole constitutivo da
natureza do ser humano, mas que, uma vez rompidos os seus limiares, em qualquer
dos dominios, ocorreria a perda da qualidade de vida.

Para outro autor, Habermas (1989), no mundo do trabalho, as pessoas agem
sempre de forma a manter-se e sublimam toda a sua agressdo, e essa relacdo
mecanizada de autocontrole, tipica da evolucdo social, leva ao estresse. Acordos,
datas e concorréncia, a pressdo do desemprego estrutural, baixos salarios e o medo
do préprio desemprego sdo expressdes veladas do capitalismo que levam a um
acumulo de tensdes, assim, contribuem ou causam esse estresse. Eis aqui o
materialismo desse antagonismo. Repete-se que ha sempre presenca da historicidade
gue é determinada por momentos ou contextos econémicos da cultura, préprios de
cada situacdo das sociedades. As crises capitalistas seriam, portanto, sempre um
pano de fundo para o estresse, para 0 rebaixamento da qualidade de vida do
trabalhador. Nesse sentido, uma pesquisa com recorte histérico pode avaliar o
estresse em cada dominio da qualidade de vida do sujeito, por exemplo.

O que se infere diante do exposto é polémico. Ora, se 0 ser humano pode
absorver ou sublimar certo grau de estresse e se adaptar sem comprometer a sua QV
€ porque estresse nao seria a categoria com significado diametralmente antagénico
gue se procura estabelecer. Aceitamos uma tenséo tedrica aqui. Se o estresse é algo
inevitadvel no mundo capitalista, fundamentalmente no trabalhador, devemos
pressupor que haja uma unidade ou categoria que delimita o teor ou o nivel de
estresse e que va, entdo, polarizar com a categoria da QV.

Freud (1974) preleciona que o individuo funciona mentalmente regido pela

busca do prazer e pela fuga do desprazer. Entretanto, as dificuldades do mundo
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externo e as incessantes experiéncias de desprazer transformam o desejo na mais
modesta realidade, no sofrimento. Na concepcéo de Dejours (1992), o sofrimento é
uma luta do sujeito contra forcas que o estdo empurrando em direcao oposta aos dos
seus anseios. Segundo o autor, em grande parte, o sofrimento do individuo esti
relacionado a necessidade do trabalho ou durante a execucgdo das suas tarefas.

Estes conflitos, muitas vezes, sdo resultantes das tentativas de adaptacéo entre
a organizacdao e o desejo individual. A organizacéo do trabalho exerce uma acéo sobre
o individuo, afetando-o. Ele afirma que o sofrimento comeg¢a quando “a relagao
homem-organizagao do trabalho esta bloqueada” (DEJOURS, 1992, p. 52).

Com isso, é possivel entender que o estresse nem sempre € visto como agente
antagonico na busca pela qualidade de vida. Segundo Selye (1975), se o estresse é
uma resposta organica nao especifica para situacdes de exigéncia do organismo, a
presenca dele de forma moderada é uma normal adaptacdo as demandas do dia a
dia, mas quando excessivo, passa a ser uma manifestacao de sofrimento com reacoes
fisicas e emocionais de sintomas variados. Nessa seara poderiamos categorizar o
sofrimento como uma categoria antagonica a qualidade de vida por seus dominios
fisico, psiquico, social e ambiental (trabalho).

Eis que ndo exaurimos 0 movimento na compreensdo do fenbmeno, mas aqui
contribuimos com a possibilidade do emprego do método de Marx para a sua
sistematizacao e universalidade de sua compreensao. A compreensao conceitual do
fendbmeno da qualidade de vida deve ser pautada pelo movimento dialético para
chegar a um nivel de abstracéo tal que s6 depois poder-se-ia entender o que dela
pode restar, definida a sua real concretude.

Todavia, 0 que depreendemos é que o fendbmeno da qualidade de vida docente
pode ser estudado e entendido, por meio do método do Materialismo Historico-
Dialético, haja vista, que encontramos por intermédio dele uma caracteristica
universal; a sua relacdo direta com as condi¢oes de trabalho do docente. Seria uma
dimensédo central em funcdo da qual se irradiaria todas as demais e que incluiria
também a perspectiva da subjetividade, tdo referida no fenbmeno da qualidade de
vida.

N&o se pode pensar que o trabalho docente seja sempre prazeroso ou livre de
gualquer sofrimento. O trabalho do docente lida com a imposi¢do do mundo capitalista
gue coloca o sujeito cada vez mais espremido entre uma imagem ideal e uma

realidade completamente diferente. E um trabalho cujo objeto é o Ser Humano. Um
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trabalho de relacdes e interacfes humanas, e essa dimensdo também implica em
muita responsabilidade, que exige uma formacdo adequada e boas condi¢cdes de
trabalho.

De acordo com as ideias basilares de Marx e Engels, a visdo econdmica deve
estar sempre em plano nuclear para compreender os fendmenos sociais em seus
contextos historicos e o fendmeno da qualidade de vida dos individuos pode estar nela
enquadrada. Elementar que pretendemos ter numa discussdo ampliada, refutada ou

confirmada empiricamente apds a analise dos dados coletados.

2.3.2 Adoecimento docente e o MHD

Procurando no movimento do método do Materialismo Historico-Dialético a
referéncia que nos ajuda a compreender a realidade, partimos em busca das tensdes
intrinsecas e extrinsecas que podem delimitar as variaveis ou objetos do fenbmeno a

ser pesquisado.

A producdo capitalista, que essencialmente é produgdo de mais-valia,
absorcéo de trabalho excedente, ao prolongar o dia de trabalho, nédo
causa apenas a atrofia da forca humana de trabalho, & qual rouba suas
condicdes normais, morais e fisicas de atividade e de
desenvolvimento. Ela ocasiona o esgotamento prematuro e a morte da
propria forca de trabalho. Aumenta o tempo de produgdo do
trabalhador num periodo determinado, encurtando a duracédo da sua
vida (MARX, 2008a, p. 307).

Em tela o adoecimento do ser, do sujeito do fendmeno, do trabalhador docente
do ensino superior cuja qualidade de vida deve estar sempre associada. Em linhas
gerais, entender o adoecimento como a perda da saude do individuo é perceber por
senso comum, 0 passo inicial do movimento de interpretacdo do fenémeno. Da
mesma maneira, podemos superficialmente entender o adoecimento do ser humano
no dominio fisico ou no dominio mental da qualidade de vida, ou mesmo de ambos.
Entdo o que significa ter salde ou estar doente de maneira mais precisa? Quais sao
esses significados para o docente em uma sociedade capitalista?

Revisitando agora o conceito da OMS (1948, s.p.), de que "Saude é o estado
do mais completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de
enfermidade”, é que percebemos a abrangéncia e a profundidade daquilo que possa

meramente ou caoticamente parecer antes de se mergulhar nas abstracfes e nas
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ideacdes conceituais. Se olharmos bem, para a OMS, a saude reflete a conjuntura
social das pessoas. Pelo ideario marxista, esta seria uma categoria que dependeria
da classe socioecon6mica das pessoas.

Essa posigcdo estara, portanto, dentro de um contexto de época, de lugar,
dependera de valores individuais, dependera de concepc¢des cientificas, religiosas e
filoséficas do individuo. Mais do que isso, dependera do entendimento do que é o
bem-estar. Jesus (2006, p. 129), ao debater sobre as teorias do bem-estar e
considerando a evolucao tedrica e pratica assumida por este constructo ou categoria,
define como “o resultado da orientagcdo geral positiva do sujeito para o0s
acontecimentos de vida”, o que de certo modo seria o grau de satisfacdo do sujeito
nas suas multiplas dimensdes de vida.

Voltemos pela historicizagdo do conceito de saude da OMS, datado em 1948,
criado para dirimir a celeuma que ora se percebe. Naquela época, este conceito de
saude “[...] refletia, de um lado, uma aspiragdo nascida dos movimentos sociais do
pbés-guerra, ou seja, da ascensdo do socialismo. Saude deveria expressar o direito a
uma vida plena, sem privagdes” (SCLIAR, 2007, p. 37). Nessa caminhada,
poderiamos entender que ter saude seria algo inatingivel quando pensamos que tal
conceito ganha aspectos politicos, de dificil controle técnico e interventivo por seus
juizos de valor pessoal e social dele inerentes.

Foi essa a reacdo das estruturas econémicas sobre o meio técnico quando
pretendeu limitar o conceito de saude na questao objetiva, segundo Scliar, retomando
0 conceito de saude quanto a eficiéncia das funcdes fisicas e mentais, corroborando
assim o conceito de Boorse (1977, p. 37) de que “saude é a auséncia de doenga”.

Ocorrem aqui tensdes contextuais e temporais em relacédo a categoria saude
e, por conseguinte, a categoria adoecimento. O que quer significar a OMS € a
possibilidade de um caminhar por uma melhoria continua, evitando cada dia mais o
adoecimento dos individuos.

N&o se trata o bem-estar, de auséncia de sofrimento, ou auséncia de estresse
ou ainda que seja sinbnimo de qualidade de vida. Teriamos a soma de prazeres
(emocdes positivas) nas diversas interfaces da vida, como, por exemplo, no trabalho.
Nessa base conceitual, o trabalho convencional poderia ser sempre observado como
um potencial fator de predisposi¢édo ao adoecimento. Tentar desarticular o conceito
da OMS sobre saude é uma continua reacéao da estrutura econémica sobre o campo

social, em que o materialismo esta fortemente presente.
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Assim, até mesmo por intermédio dessa forma de dominagdo conceitual, o
capital tenta limitar o papel do Estado na promocédo social como fonte de saude
publica. Nesta perspectiva, Harvey (2008) aponta que o papel do Estado capitalista,
neoliberal, € garantir, a qualquer preco, o funcionamento do mercado e esse preco €
sempre pago pela classe trabalhadora pela flexibilizacdo (precarizacdo) das suas
condicbes de trabalho, das conquistas coletivas e dos direitos trabalhistas, seja
através do apelo ao gerencialismo nas instituicdes de ensino superior publicas ou pela
desprotecao, desregulamentacdo ou pela instabilidade dos vinculos nas instituicbes
privadas.

Antunes e Praun (2015, p. 424) apontam que a precarizacao e a flexibilizacéo
sdo a base para o adoecimento do trabalhador. Segundo os autores, a flexibilizagéo
“[...] sintetiza o que parte dos autores da sociologia tem definido, desde os anos 1980,

como precarizacao do trabalho”.

Compreendida como processo contraditério, a precarizacdo desperta
tanto resisténcias por parte dos trabalhadores como, tendencialmente,
apresenta-se como processo continuo, cujos mecanismos de
imposicdo entrelacam-se com as necessidades permanentes de
valorizagdo de capital e autorreprodugédo do sistema. Nesse sentido, a
precarizacdo €, por um lado, um fendmeno intrinseco a sociabilidade
construida sob o signo do capital; por outro, uma forma particular
assumida pelo processo de exploracdo do trabalho sob o capitalismo
em sua etapa de crise estrutural, podendo, portanto, ser mais ou
menos intensa, uma vez que ndo € uma forma estatica. Nas épocas
de crise — ainda mais quando esta tem um claro acento estrutural —
0 que se assiste € a sua intensificacdo, o que vimos denominando
como a persistente tendéncia a precarizag¢ao estrutural do trabalho em
escala global, da qual o trabalho imigrante é sua expressdo mais
visivel e brutal (ANTUNES; PRAUN, 2015, p. 413, grifos do autor).

Nao existem, nesse sentido, limites para a precariza¢cdo, mas apenas formas
diferenciadas de sua manifestacdo, com maior ou menor intensidade. Antunes e
Praun (2015) ainda discorrem acerca de outras questdes que se encontram na base
do aumento dos processos de adoecimento psiquico da classe trabalhadora no
capitalismo contemporaneo, quais sejam: lagos solidarios rompidos: individualizacao
e solidao no local de trabalho; a gestao por metas; além da terceirizacdo: porta aberta
para os acidentes e mortes no trabalho.

Pensamos que pesquisar o adoecimento do docente sempre se associa na
pesquisa da qualidade de vida do mesmo sujeito. E a abrangéncia do campo social

em relacdo ao pesquisar dos objetos e dos fendmenos.
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Pelo corolario exposto, a pesquisa deve seguir entdo por duas vertentes que
se convergem. Aos pragmaticos e tecnicistas da area, seria dificil compreender que
nao € possivel criar uma politica publica sem critérios sociais, sem juizos de valor
social. Ao capital se dedica este entendimento. Para ele, o trabalho convencional deve
parecer sempre prazeroso e o adoecimento do trabalhador docente, apenas um
designio pessoal.

Contudo, o que parece estar em evidéncia € uma exposicao coletiva dos
docentes a niveis variados de sofrimento, assim, de um nivel de estresse deletério em
funcéo do trabalho. Essa exposi¢do pode levar o individuo ao adoecimento fisico e
mental em razdo da quebra da harmonia (homeostase) desse organismo. E o que
explica o trabalho sobre estresse do renomado médico Hans Selye (1936).

Ele demonstrou, perante experiéncias, que o estresse em determinado nivel
promove reacgfes bioquimicas em cadeia que promovem uma condicdo de
descontrole fisioldgico do corpo humano. Os estudos de Selye contribuiram assim
para o estabelecimento do elo motivador de doencas decorrentes do estresse em
funcdo dos eventos de sofrimento intenso ou cronico.

A Figura 1, a seguir, demonstra resumidamente como o estresse pode induzir
ao adoecimento. Do esquema, inferimos resumidamente que os estimulos de estresse
chegam ao cérebro, determinando os estados mentais e influenciando circuitos
autonémicos que podem levar a disfungdes hormonais, imunoldgicas, bem como,
afetar o funcionamento de diversos 6rgaos do corpo humano. Situacdes de estresse
cronico estdo quase sempre associadas a condi¢des clinicas e degenerativas, tais
como aumento da resisténcia insulinica, aterosclerose, hipertensao arterial,
obesidade, osteoporose, alteracbes imunologicas e transtornos psiquiatricos
(BORGES NETO, 2011; MATTOS, 2011).
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Figura 1 — Esquema de ativacao fisiopatoldgica de resposta ao estresse

Eventos Estressantes

Introspeccao
dos Eventos

Efeitos Mentais

Efeitos

Hormonais

Sistema

Efeitos sobre Imunolégico

os diversos

orgaos do
corpo

humano
— Adrenaina

CRH: horménio liberador de corticotropina; SNS: Sistema Nervoso Simpatico; ACTH: hormdnio

adrenocorticotropico; |
Fonte: Adaptado de Sarda Jr., Legal e Jablonski Jr. (2004).

De acordo com Sarda Jr, Legal e Jablonski Jr (2004), as disfuncbes se
apresentam por sintomas e sinais premonitorios do Sistema Nervoso Autbnomo
(SNA), ou seja, da parte inconsciente do funcionamento fisiolégico do ser. Eis que
temos 0 mecanismo em que o sofrimento pode se materializar pelos eventos
estressantes que, em Ultima andlise, levardo ao adoecimento. Assim estaria firmado
um modelo teérico em que o adoecimento se relacionaria diretamente com a
Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) do docente.

E nesse movimento epistemolégico que se encontram subsidios que
corroboram os enunciados do método marxista de analise dos fendmenos sociais. A
exploracdo do trabalho docente é um determinante do sistema de producdo que
aumenta a cobranca para 0 engajamento e a superacao das adversidades, enunciada
como resiliéncia, mas que produz sobrecarga, sofrimento, estresse e adoecimento
desse trabalhador. Por este mesmo motivo € que podemos entender um componente
histérico do adoecimento docente. Hoje, este espaco parece estar sendo ocupado por

discussdes acerca da Sindrome de Burnout, também comentada adiante.
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Reflexos do modo de producdo em cada época de analise, € 0 que se pretende
analisar na pesquisa em tela, uma vez que a abstracdo nos remete a validade do MHD
em que ha materialidade, ha historicidade e ha luta quando pensamos no adoecimento
do docente do ensino superior em func¢do do seu trabalho. Isto a pandemia pode ter

evidenciado. O virus pode ter a sua pedagogia na luta de classes.
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3 PERCURSO METODOLOGICO DA PESQUISA

O projeto de pesquisa é, sobretudo, uma construgédo logica e racional que
emprega uma série de etapas encadeadas que favorecem o seu desenvolvimento
seguro. Os procedimentos metodoldgicos sdo esse conjunto de processos
sistematicos, criticos e empiricos que serdo aplicados no estudo do anunciado
fendbmeno que é o objeto da pesquisa (SAMPIERI; COLLADO; LUCIO, 2013).

A estruturacdo da pesquisa se d4 em dois momentos articulados, sendo o
primeiro um levantamento bibliografico, o estado da arte, j4 0 segundo, a pesquisa de
campo/empirica e a analise dos dados encontrados. Dessa forma, toda a atmosfera
de problematizacdes, debates, reflexbes, de levantamento de hipéteses e de
proposicdes que ocorrem no presente trabalho serdo balizados pelo referencial

tedrico, bem como da confrontacdo das informac@es colhidas na pesquisa empirica.

3.1 Procedimentos do Levantamento Bibliografico/Estado da Arte

Em relacdo ao levantamento bibliografico das producdes na temética da
pesquisa, tendo a usual indicacdo do programa de pos-graduacdo em curso, pela
relevancia académica e a abrangéncia dos acervos, elegemos as seguintes bases ou
portfélios de dados:

A) Catélogo de Teses e Disserta¢des da Coordenacgéo de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior (CAPES)®;

B) Portal de Periédicos da CAPESS;

C) Banco da Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes (BDTD)”;

D) O Portal Scientific Eletronic Library Online (SCIELO)?;

E) Banco de Teses e Dissertagbes do Programa de Pés-Graduacdo em
Educacéo (PPGEd) Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB)?;

5 Disponivel em: http://catalogodeteses.capes.gov.br/catalogo-teses/#!/
6 Disponivel em: http://www.periodicos.capes.gov.br/

"Disponivel em: http:// https://bdtd.ibict.br/

8 Disponivel em: https://www.scielo.br/

% Disponivel em: hhtps://lwww2.uesb.br/ppg/ppged/?post_type=producio
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F) Biblioteca do Grupo de Estudos sobre Politica Educacional e Trabalho
Docente (GESTRADO/ UFMG)19;

G) Biblioteca da Associacdo Nacional de Pés-Graduacédo e Pesquisa em
Educacdo (ANPED)!!,

Como recorte temporal do levantamento, foi definido o periodo de janeiro de
2015 a julho de 2021. A consulta foi realizada combinando em todas as bases de
dados os descritores “qualidade de vida”, “adoecimento”, “docente”, “professor”,
‘ensino superior”, “universitario”, “pandemia” e “COVID”. Os booleanos utilizados na
busca foram “AND” e “OR”. Na base de dados CAPES foi empregado o caractere
coringa (*) nos radicais “professor” e “universi” com a finalidade de expansao dos
resultados.

Dessa pesquisa, muitos dos estudos inicialmente encontrados foram
descartados. Os motivos que levaram a este descarte sédo justificados primeiramente
porque nao tratavam de professores do ensino superior; segundo, porque nao
tratavam da tematica de interesse e os descritores eram apresentados apenas como
um dado superficial e, em terceiro, porque nado abordavam aspectos de saude,
gualidade de vida ou adoecimento do professor do ensino superior, mas de outras

dimensdes de vida.

3.2 O Enfoque da pesquisa empirica

Quando falamos do enfoque em pesquisas que sdo pautadas no Materialismo
Histérico-Dialético (MHD), ndo podemos defini-lo por quantitativo ou qualitativo, nem
mesmo nos valer do artificio associativo. A estatistica utilizada articula ambos
indissociadamente. Marques (1997) salienta que estes enfoques na légica do MHD
nao estdo em oposi¢cao, na verdade, sdo sempre complementares. Segundo o autor,
tal entendimento faz parte de uma visdo de que o quantitativo e o qualitativo se
interpdem como duas faces da realidade de maneira que ndo é possivel concebé-las
uma sem a outra, ou nem uma separada da outra. Tanto 0s aspectos quantitativos,
guanto os aspectos qualitativos, compdem a realidade.

Franco, Carmo e Medeiros (2013, p. 94) ensinam que:

10 Disponivel em: http://www.gestrado.net.br/
11 Conferir em: http://anped.org.br/biblioteca
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A dialética como método de conhecimento pretende uma visdo de
totalidade. O particular e o universal sdo instancias, numa linguagem
I6gica, subalternas que nado se contradizem, mas sdo distintas numa
formulagcdo de proposicdo ou argumento. A visdao do mundo na
dialética pode partir do particular para se vislumbrar o universal ou
parte do universal para se ter entendido com clareza o particular.

Gamboa (2010, p. 107-108) alega que as pesquisas critico-dialéticas tém a
“pretensado de desvendar, mais que o conflito das interpretagdes, ela busca o conflito
dos interesses”. Neste sentido, o enfoque dado a uma pesquisa que se vale do MHD
nao admite o rotulo convencional. Para o autor, essas pesquisas devem estar além,
elas devem evidenciar um “interesse do transformador” nos fendmenos estudados,
preservando a sua dimensao histérica para desvendar as suas possibilidades de
mudancas.

Esse enfoque associativo permitira que os resultados alcancados sirvam de
apoio para a tomada de decisdes e para a solucéo de problemas reais. Resultados
gue assim equacionados podem contribuir para a formulacédo de politicas publicas

interventivas como produto util a sociedade.

3.3 O alcance da pesquisa empirica

Numa pesquisa critico-dialética, a realidade humana, necessariamente, é
pensada como um movimento continuo, e dentro da pesquisa o0 pesquisador esta
inserido nesse contexto que € de interesses, de anseios, de particularidades e de
expectativas.

Se a realidade é dinamica e carregada de conflitos, tentar vé-la como estatica
€ um erro que, segundo Gamboa (2010), a pesquisa critico-dialética ndo concebe,
pois, a sua postura critica alcanca conflitos que estdo em varios niveis de
interpretacdo e nédo de profundidade baseada na mera medicdo de um ou mais
atributos do fendbmeno estudado, ha de avaliar as suas contradi¢cfes. O critério para a
verdade no materialismo dialético deve se estabelecer no relativismo, uma vez que as
verdades cientificas ndo sdo definitivas, sdo graus do conhecimento limitados pela
histéria (TRIVINOS, 1987).

E, portanto, uma pesquisa de multiplas relacbes entre a parte estudada e a
realidade social (totalidade), assim, tem o seu alcance definido por correlacional.

Estuda as tendéncias centrais (média e moda), as correlacdes de Pearson e/ou o grau
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de associagdes existentes entre 0s conceitos, as categorias e as variaveis dentro do

contexto apresentado.

3.4 A Populacéo da pesquisa empirica

A populacdo-alvo da pesquisa é formada por docentes de Programas de P0s-
Graduac0Oes Stricto Sensu proprios da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia
(UESB), excluindo, portanto, aqueles docentes dos programas com atividade em rede
nacional. A populacéo-alvo foi escolhida de maneira que o estudo pudesse contribuir
para a melhoria e a reflexdo docente dos programas da prépria instituicdo. Como
critério de inclusdo o docente devia estar em atividade nos respectivos programas
antes e durante a pandemia. A adesdo do docente ocorreu pela sua participacao

voluntéria na pesquisa.

3.5 Os instrumentos de coleta de dados

Foram aplicados trés questionarios:

O primeiro (Anexo 1) para o levantamento sociodemografico, do estilo de vida
e das condi¢des laborais dos docentes tendo sido adaptado do instrumento utilizado
para estes fins no Estudo Monitoramento dos Indicadores de Saude e Qualidade de
Vida de Académicos-MONISA, conforme Sousa et al. (2012), e questbes sobre
condicdes de trabalho docente.

O segundo (Anexo 2) trata-se do WHOQL-bref (OMS, 1998) questionario
abreviado para avaliacdo da percepcdo da qualidade de vida elaborado pela
Organizacdo Mundial de Saude por seu respectivo grupo de estudos

O terceiro (Anexo 3) para o levantamento de sinais e sintomas de adoecimento
docente em funcdo do estresse que foi adaptado do Protocolo de Disfungbes
Autébnomas (PDA) em pacientes com e sem alteracbes da voz (DEMMINK-
GEERTMAN; DEJONCKERE, 2002).

Foram solicitadas respostas comparativas em relacdo ao momento anterior a
pandemia da COVID-19 e ao periodo pandémico em questdes avulsas acostadas aos
dois primeiros questionarios. Importa mencionar que os termos “satisfacao” e
“‘insatisfagcao” por serem melhor compreendidos pelas pessoas, foram utilizados no

guestionario para identificar os fatores que sugerem um estado emocional prazeroso
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e para um nao prazeroso, denotando um estado de sofrimento na vida geral e no

trabalho.1?

3.6 Os procedimentos de coleta de dados

Para a coleta de dados foi solicitada uma autorizacdo da reitoria da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, momento no qual foram apresentados
os objetivos do estudo e seus instrumentos, para a concessao do prosseguimento do
feito com o apoio para a aplicagéo junto aos sujeitos da pesquisa. Ao abrir os links
dos formularios foi apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) no qual foi esclarecido que se tratava de uma pesquisa sem quaisquer efeitos
avaliativos individuais e/ou institucionais e que as respostas, bem como a identidade
dos sujeitos, foram mantidas em total anonimato.

Os formulérios foram apresentados por meio da plataforma Web Google
Formularios™ mediante convites enviados a todos os individuos da populacao-alvo
pelos enderecos de correio eletronico fornecidos pela instituicdo. Os convites com link
eletrdnico para responder aos questionarios foram enviados a partir do dia 13 de abril
de 2022 e reiterados semanalmente até o termo final, em 01 de junho de 2022.
Importante € mencionar que o Ministro da Saude do Brasil, Marcelo Queiroga, assinou
no dia 22 de abril de 2020 o fim da emergéncia em saude publica comecando a vigorar
30 dias apds a publicacdo no diario oficial.'® Portanto, a temporalidade da coleta

coincidiu com os momentos finais da fase critica da pandemia no pais.

3.7 Os procedimentos de anélise de dados

Para analise das informac¢des obtidas nos questionarios foi importado o banco
de dados gerado em software EXCEL™ pela plataforma eletrénica para compor um
banco de dados no programa estatistico Statistical Package for Social Science (IBM

SPSS™), versdo 20.0, em que foram processadas estatisticas descritivas, médias,

12 Nossa compreensio sobre o prazer toma como referéncia as obras freudianas (FREUD,1992).
Também dejouriana (DEJOURS, 1996). Tais autores sdo base epistemoldgicas na psicandlise. Ao
contrario do senso comum, que toma prazer e sofrimento como pares dicotdmicos, o0s
compreendemos como polos antitéticos, ou ainda, como uma unidade contraditéria cujos polos se
relacionam de forma dialética, conforme argumentamos.

13 Conferir em: http://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2022/abril/ministerio-da-saude-declara-
fim-da-emergencia-em-saude-publica-de-importancia-nacional-pela-COVID-19
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modas e correlagdes. A escolha deste software ocorreu devido a especificidade e
objetividade em lidar com os dados coletados e manuseio dos resultados estatisticos.

Foram estruturadas 242 variaveis que foram organizadas por campos de
estudo;

A) Sociodemogréficas: idade, cor, tempo de docéncia no ensino superior,
género, estado conjugal, municipio de residéncia, indice de massa corporal (IMC),
aparéncias, quantidade de pessoas na casa, renda pessoal, cargas horarias na
instituicao e fora dela, anos de graduacdo, programas em que trabalha, grandes &reas
de formagéo.

B) Condicbes de saude, habitos e estilo de vida: niveis de estresse,
satisfacdo, sono, habitos de refeicbes e de alimentacdo antes e durante a pandemia,
atividade fisica e de lazer antes e durante a pandemia aptidao fisica, comorbidades e
fatores de risco e de estilo de vida, estado de saude mental e fisica antes e durante a
pandemia, infeccdo por COVID-19, testagem para COVID-19, vacinacgao,
adoecimento e falecimento de familiares pela COVID-19.

C) Condicbes de trabalho antes e durante a pandemia: condicbes
estruturais, ruidos e temperatura ambiente, limpeza e iluminacdo, equipamentos para
aula, relacionamento com colegas, relacionamento com alunos, oportunidades de
expressar opinides e colaborar no desenvolvimento do curso, oportunidade de
crescimento profissional motivacdo e animo para ministrar aulas, aperfeicoamento e
pesquisas na area, imagem perante a sociedade, treinamentos, recursos didaticos e
remuneragao

D) Qualidade de vida (WHOQOL-bref): WHOQOL dominio fisico, WHOQOL
dominio psicolégico, WHOQOL dominio das rela¢cbes sociais, WHOQOL Ambiental,
WHOQOL autoavaliacdo, WHOQOL Geral.

E) Adoecimento antes e durante a pandemia (sinais e sintomas
associados ao estresse): maos frias e ou pés frios frequentes, suor excessivo, sente
muito frio ou muito calor, diarreia, prisdo de ventre intestino preso, gases, enjoos, falta
de apetite, arrotos, azia ou queimacao, dores no estdbmago, tontura, zumbidos,
alteracOes na visdo pontos luminosos, dificuldade de concentracdo, insénia, sente
falta de energia, pouco ou nenhum apetite sexual, problemas urinarios, necessidade
de deglutir constantemente, dor de garganta ou rouquidédo, respiracdo ofegante,
alergia especifica, espirros, problemas na pele, respiracdo nasal dificil, respira pela

boca ou roncos, perda de audicdo, tenséo na cabeca peso enquanto fala, necessidade
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constante de bocejar, ranger os dentes, dor ou desconforto temporomandibular, dor
no pescoco durante ou apos a fala, desconforto no peito durante ou apos a fala,
cansaco ao falar, pigarros constantes, repeticdo de doencas respiratérias, palpitacbes
do coracéo, dificuldade de se comunicar com outras pessoas, roer unhas, sensagao
de esgotamento fisico, indisposicdo, nervosismo, depressdo angustia medo e
inseguranca, tristeza, insatisfacdo desmotivacédo, isolamento soliddo no trabalho,
irritacdo falta de paciéncia, esquecimentos, perda do senso de humor, incémodo geral
sem causa aparente, ansiedade, dores de cabeca frequentes, dores no peito, aumento
da fome, sensacao de desmaios iminentes, dores articulares, tensdo e dor muscular.

Os dados obtidos pelos inquéritos das variaveis genéricas ora mencionadas
foram classificados por aproximacdo em ordinais, por escalas ou por dados nominais
de acordo com suas caracteristicas e indicativos. Os dados em cada variavel foram
dispostos por categorias especificas que foram agrupadas genericamente em alguns
casos para atender as testagens hipotéticas apresentadas no bojo dessa dissertacao.
A andlise estatistica considerou as frequéncias absolutas, relativas e a Moda'* entre
as categorias, bem como correlagbes entre variaveis de distribuicdo com respostas

homogéneas (Pearson'®) dialogando-as com categorias classicas do MHD

3.8 Os cuidados éticos

No que concerne aos cuidados éticos adotados para o desenvolvimento da
pesquisa, seguimos as orientacoes da Resolucéao 466/2012 da Comissao Nacional de
Etica em Saude (CONEP) (BRASIL, 2012). Foi tomada uma postura cuidadosa em
relacdo ao esclarecimento dos sujeitos acerca do estudo.

A participagdo ocorreu de forma voluntaria e foi confirmada apls aceite
eletronico do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE/Apéndice A),
mediante marcacdo confirmatoria apos apresentadas as informacbes acerca do

estudo e de seus fins.

4 AModaéo valor mais frequente em um conjunto de dados, o que se repete 0 maior numero de vezes
numa amostra. E uma medida de tendéncia que representa um ponto central de uma distribuicdo de
dados sendo a Unica que pode ser empregada para qualquer tipo de variavel (LELES; MORO; DIAS,
2018).

15 A Correlagdo de Pearson mensura a linearidade ou o comportamento de sentido semelhante entre
variaveis (LELES; MORO; DIAS, 2018).
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A pesquisa pertence a um projeto guarda-chuva intitulado Indicadores de
saude, qualidade de vida e formacdo de docentes, discentes e profissionais da
educacdo: estudo comparativo entre géneros, aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP), com o parecer n° 4.410.612, vinculado a Universidade Estadual da
Bahia (UNEB).
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4 ESTADO DA ARTE: O MAPEAMENTO DOS DISCURSOS DO EXERCICIO
DOCENTE E OS RESULTADOS SOBRE A TEMATICA

Para Romanowski e Ens (2006), estados da arte sédo aportes sobre o campo
tedrico de uma area focalizada e que se prestam para identificar lacunas, restri¢cdes,
experiéncias, contribuicées, problemas e solu¢des ja apontadas nesta circunscri¢ao.
Um mapeamento tedrico sobre o que se pretende pesquisar. Este capitulo trata-se de
uma sistematizacdo dialégica entre os autores alcancados pelo levantamento
bibliografico e pelo referencial teérico que discutem os fendmenos apresentados a
baila do desenvolvimento desta pesquisa. Os procedimentos para este mapeamento
em torno do tema da pesquisa ja foram apresentados no Capitulo de Procedimentos
Metodolégicos.

O que foi encontrado nesse levantamento nos parece uma tentativa de
homogeneizacado do conhecimento ja produzido sobre o fenbmeno ora estudado e que
precisa ser ampliado pela especificidade do recorte histérico superveniente, a
pandemia. Nao houve pretensdo de que as licbes concatenadas sejam um mero
exercicio de poder, reforcando um mito cientificista, conduta esta, muito criticada pela
professora Marilena Chaui por ser acolhida no seio do préprio corpo docente das
Instituicdes de Ensino Superior (IES) (CHAUI, 1999). Se pela sistematizac&o racional
dos conceitos ja produzidos cai por terra a ideia de originalidade desta pesquisa,
voltemos nosso olhar para ideia de sua instrumentalidade, despindo este pesquisador
desta vaidade, desta intencionalidade.

Apos a leitura dos titulos e resumos retornados no levantamento bibliografico,
apenas um artigo contendo todos os descritores foi encontrado e apenas na base de
dados Scielo, dentre todas as mencionadas no item 3.1 do capitulo anterior desta
dissertacdo. Este artigo unico tem o titulo: COVID-19: ensino remoto emergencial e
saude mental de docentes universitarios em que seus autores, Santos, Silva e
Belmonte (2021) relatam a realizacdo de um levantamento bibliografico com temética
semelhante, porém, considerando fundamentalmente o adoecimento de natureza
mental dos docentes do ensino superior. O levantamento desses autores foi realizado
em setembro de 2020 e levou em consideracao as bases Cumulative Index to Nursing
& Allied Health Literature (CINAHL), Web of Science Thomson Reuters (Web of
Science), bem como no Google Académico (Google Scholar), na biblioteca virtual

eletronica Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e na Biblioteca Virtual em Saude
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(BVS). Os resultados encontrados pelos autores foram abrangidos por nossa
pesquisa.

Referente aos descritores mencionados por afinidade ao tema proposto
(exclusédo de “COVID” e “pandemia”), no banco de periddicos da Coordenagao de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) foram identificados 422
estudos. Apoés a leitura dos titulos, somente 16 producdes foram selecionadas. No
banco de teses e dissertacfes da CAPES, da mesma maneira, foram identificados 28
trabalhos, contudo, apés a leitura dos resumos, apenas 5 dissertac6es foram
selecionadas. Usando sempre 0s mesmos critérios, no portal Scielo foram
identificados 21 trabalhos, porém, apos a leitura de titulos e resumos, apenas dois
artigos foram selecionados, mas eram repetidos. No Banco da Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e Dissertagcbes (BDTD) foram encontradas apenas trés
dissertagbes de mestrado, sendo que duas estavam repetidas. Nas bases da ANPED
e do GESTRADO a pesquisa resultou nula para os descritores afins, embora trabalhos
com outros formatos pudessem ser localizados. Ndo foram encontradas teses de
doutorados produzidas com a tematica nessas bases de dados. Os quadros 2 e 3,

adiante, ilustram os resultados encontrados.

Quadro 2 — Artigos selecionados por ano de publicacéo e temética afim

Ano Autoria Titulo
2014 Ribas, Tania Maestrelli; Penteado, A qualidade de vida relacionada a voz
Regina Zanella; Garcia-Zapata, Marco de professores: uma revisdo
Tulio sistematica exploratéria da literatura
2015 Pizzio, Alex; Klein, Karla Qualidade de vida no trabalho e

adoecimento no cotidiano de docentes
do Ensino Superior

2016 Batista, Eraldo Carlos; Matos, Luis O trabalho docente no ensino superior
Alberto Lourenco de e a saude vocal: um estudo de revisao
bibliogréfica
2016 de Abreu, Maria Angelica Godinho Percepcéo de professores
Mendes; Coelho, Maria Thereza Avila universitarios sobre as repercussodes
Dantas; Ribeiro, Jorge Luiz Lordelo de do seu trabalho na propria saude
Sales
2017 | Massa, Lilian Dias Bernardo; Silva, Talita | Sindrome de Burnout em professores
Silvério de Souza; S4, Isabela Sebastian universitarios

Vieira Barbosa; Barreto, Barbara
Costa de Sa; Almeida, Pedro Henrique
Tavares Queiroz de; Pontes, Tatiana

Barcelos
2017 Camila Arantes Ferreira Brecht Prazer e Sofrimento no Trabalho:
D'Oliveira; Caroline Muller Almeida; Perspectivas de Docentes de

Norma Valéria Dantas deOliveira Souza; Enfermagem
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Ano Autoria Titulo
Ariane daSilva Pires; Luiz Carlos Veiga
Madriaga
2017 Davoglio, Tarcia Rita; Timm, Jordana Necessidades psicologicas basicas:
Wruck; Santos, Bettina Steren dos; definicbes operacionais na docéncia
Conzatti, Fernanda de Brito Kulmann universitaria
2017 Ferreira, Juliana Barros; Da Silva, Sindrome de Burnout em Docentes de
Karollyne Rocha; Silva de Morais, Karla uma Instituicdo de Ensino Superior
Cavalcante; Souza, Andréa Silva; De
Almeida, Cleyara Pereira
2017 Frizzo, Giovanni; Bopsin, Andressa Saude Docente e Precarizagédo do
Trabalho no Curso de Educacéo Fisica
na Rede Privada de Ensino Superior
2017 Souza, Katia Reis; Mendonca, Andre A nova organizacao do trabalho na
Luis Oliveira; Rodrigues, Andrea Maria universidade publica: consequéncias
Santos; Felix, Eliana Guimaraes; coletivas da precariza¢do na saude dos
Teixeira, Liliane Reis; Santos, Maria docentes
Blandina Marques; Moura, Marisa
2018 Camila Arantes Ferreira Brecht Trabalho docente de enfermagem e as
D'Oliveira; Caroline Muller Almeida; repercussdes no processo saude-
Norma Valéria Dantas de Oliveira Souza; doencga
Ariane Pires; Luiz Carlos Veiga
Madriaga; Thereza Christina M6; M6
Loureiro Varella
2019 Sanchez, Hugo Machado; Sanchez, Impacto da saude na qualidade de vida
Eliane Gouveia de Morais; Barbosa, e trabalho de docentes universitarios
Maria Alves; Guimaraes, Ednaldo de diferentes areas de conhecimento
Carvalho; Porto, Celmo Celeno
2019 Cristina Berger Fadel; Makielle Tadei Processo de trabalho e disposi¢éo ao
Flores; Sabrina Brigola; Camila Zanesco; estresse entre docentes de ciéncias
Danielle Bordin; Alessandra de Souza bioldgicas e da saude
Martins
2019 Branco, Fernanda Matos Fernandes Padrdo do consumo de alcool entre
Castelo; Farias, Francisca Luana de trabalhadores de uma universidade
Sousa; Dutok, Carlos Manuel Sanchez; publica brasileira
Neto, Tancredo Castelo Branco; Vargas,
Divane de; Barroso, Tereza Maria
Mendes Diniz de Andrade
2020 Guimaraes de Souza Neme, Glaucia; O Trabalho Docente e a Saude do
Limongi, Jean Ezequiel Professor Universitario: Uma Revisdo
Sistematica
2021 Ferreira, Elizabete Cazzolato; Pejuk, Sindrome de Burn-out: um olhar para o
Julia Alejandra esgotamento profissional do docente
universitario
Total 16
Fonte: CAPES (2021).
Quadro 3 — Dissertacdes selecionadas por ano na temética afim
Ano Autoria Titulo Producgdo/Publicacao
2015 Dayeny Karyne Precarizagéo do trabalho e | Universidade Federal Do

Cordeiro Sabino Braga

seus impactos na saude do

Espirito Santo
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Ano Autoria Titulo Producdo/Publicacao

trabalhador: professores
substitutos da UFES

2015 Jane Rose Silva A relacdo entre as Fundacéo Oswaldo Cruz

Souza condicdes de trabalho e o Rio De Janeiro

adoecimento do trabalhador
docente brasileiro

2016 Danielle Loren Costa Andlise da relacao entre Universidade Federal Do
saude mental e trabalho de Rio Grande Do Norte
docentes universitarios

2017 | Glaucia Guimaraes De | Estudo epidemioldgico dos | Universidade Federal De

Souza Neme agravos a saude Uberlandia

prevalentes em docentes do
ensino superior no Brasil

2017 | Vanusa Cristina Dario Cultura organizacional e Universidade Federal Do
vivéncias de prazer e Parana
sofrimento no trabalho: um
estudo de caso com
professores de graduagao
em instituicdes federais de
ensino superior

2018 Eliza Penachi Estresse e Sindrome de Universidade Tecnolbgica
Burnout EM professores do Federal Do Parana
ensino superior: contexto de
adoecimento e estratégias
de enfrentamento

TOTAL 6 Dissertacdes

Fonte: CAPES e BDTD (2021).

Para ilustrar os quantitativos de publicagbes, por base de dados, encontradas
com aproximacao a tematica afim da pesquisa (qualidade de vida e adoecimento do

docente do ensino superior), apresentamos o Gréfico 1, a seguir.

Gréfico 1 — Quantidade de publicacdes selecionadas por base de dados

Qualidade de Vida e Adoecimento do Docente do Ensino Superior
20

15

10

o [] o |

CAPES CAPES SCIELO BDTD PPGEd GESTRADO
Peridédicos Dissertacoes

m Quantidade de Publicacdes

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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O Gréfico 2, seguinte, demonstra a relacdo percentual por tipo de trabalho

produzido.

Grafico 2 — Relagéo percentual de trabalhos selecionados (artigos/dissertagcdes)

Trabalhos Selecionados

Dissertagdes; 26%

Artigos; 74%

® Artigos = Dissertacbes

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

Do ponto de vista de distribuicdo geogréfica das producdes de pés-graduacodes,
em nivel de mestrado, notamos uma hegemonia das instituicdes do sudeste e do sul
do pais. Os artigos seguiram a mesma distribuicdo com destaque para os estados do
Rio de Janeiro, Sdo Paulo e Parana.

A partir daqui comegamos a trilhar este caminho para o estado de
conhecimento da temética, pedindo vénia, contudo, para que antes possamos
reconhecer a existéncia de um discurso de poder inerente ao fenbmeno estudado e
assim avancar para avaliacdo dos resultados com a consciéncia necessaria e honesta
de um conflito subjetivo ja declarado em preliminar introdutoéria.

Ferreira (2019) ensina que para o fildsofo pds-estruturalista Michel Foucault, a
producdo e manutengdo de um discurso servem a operacionalizacdo do poder. O
discurso, para ele, é o resultado de uma relacdo de poder e é definido por um conjunto
de regras de formagcao comuns, bem como, possui um marco que € emanado de uma
autoridade institucional. Ainda de acordo com o autor, Foucault foi quem ensinou que
“aquele que fala, que responde e que analisa a si mesmo é na verdade, aquele que
se submete, que se constrange, que se torna vulneravel e impreciso” (FERREIRA,
2019, p. 84).
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Nesse mesmo sentido, Sales (2008) entende que a andlise de discurso, sob a
otica de Michel Foucault, € mesmo uma perscrutacdo arqueoldgica, ou seja, para
compreender um discurso seria necessario retomar aquilo que nao aparece no objeto,
mas que foi fundamental para a sua construgao.

De acordo com esses autores, o proprio fildsofo ensina que o discurso nao pode
ser analisado somente pela sua linguistica, mas como jogo de dominacédo e de
esquiva, como uma luta. Sdo nas searas de luta que os discursos pela qualidade de
vida da classe trabalhadora docente da educacgao superior se apresentam.

Por mais Obvio que pareca a importancia de lutar pela qualidade de vida,
costuma-se esquecer as raizes histéricas e os interesses ocultos desses discursos.
Para Rodrigues (1999), a qualidade de vida no trabalho, desde a Antiguidade, € um
objeto de preocupacdo que busca a satisfacdo e o bem-estar do trabalhador na
execucdo de suas tarefas. A questdo aqui desse momento € saber como esse
discurso se tornou legitimo, ou seja, como essa preocupacao se tornou uma demanda
e foi apropriada pelos sujeitos do discurso que estudamos. Segundo Franca, Bosquetti
e Veloso (2005, p. 2),

[...] determinar a origem da preocupacdo com a saude no trabalho
pode significar estudar a origem da transformacédo da natureza pelo
homem. Ou seja, a partir do momento em que o ser humano se utiliza
de ferramentas e cria métodos para aperfeicoar sua forma de
subsisténcia, procurando de alguma forma reduzir seu esforco e
diminuir seu sofrimento, pode-se dizer que ha embutido o conceito de
saude atrelado ao trabalho.

Apesar dessa suposicao tedrica natural, outras teorias para a origem desse
discurso sdo aventadas. Dentre elas, a sociotécnica, cujo discurso teria surgido
guando o pensamento administrativo passou a predominar pela estruturacado das
relacbes de trabalho dentro das organizagcbes, coincidindo, também, com as
reivindicacdes coletivas dos trabalhadores. Outra teoria sugere que tal discurso
emergiu em razao do ideal de “qualidade total na produg¢éo”, ou seja, decorrentes de
programas promovidos pelas organizacdes para aprimorar a qualidade dos seus
servigos exigindo “pessoas que saibam fazer e principalmente que queiram fazer mais
e melhor, por isso precisam contar com empregados satisfeitos” (FERNANDES;
GUTIERREZ, 1988, p. 31).

O que parece se deslindar é que o discurso de qualidade de vida de

trabalhadores surge e se legitima em funcdo dos interesses hegemonicos patronais,
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pelo sustentaculo do poder advindo da qualidade na producdo. Ou seja, ndo seria
possivel erguer um discurso de qualidade de vida sem o relacionar a questdes
laborais, isto €, um discurso de qualidade de vida no trabalho (QVT).

Embora haja grande producdo contemporanea sobre o tema da QVT na
docéncia superior, pouco ou quase nada, foi discorrido especificamente sobre a
natureza relacional desse discurso. Contudo, seguindo a mesma linha de raciocinio
anterior, partiriamos para o entendimento pela mesma génese: a afirmacéo, a
sedimentacdo e a difusdo institucional. Seriam, pois, as Instituicbes de Ensino
Superior (IES) as principais molas mestras propulsoras e interessadas na afirmacao
desse discurso?

Para Demo (2004), as IES tém a funcéo de inovacéo cientifica e de intervencao
na realidade. Locais que produzem conhecimentos sistematicos ditos como
superiores. Nessa perspectiva, preleciona o préprio Foucault (1987, p. 10) que “a
verdade nao existe fora do poder ou sem o poder (ndo € - ndo obstante um mito, de
gue seria necessario esclarecer a historia e as funcées — a recompensa dos espiritos
livres, o filho das longas soliddes, o privilégio daqueles que souberam se libertar)”. Eis
gue, parece possivel entender que essas instituicdes sao espacos de discursos
produzidos como verdades superiores e que 0s seus intelectuais docentes seriam 0s
detentores desse poder, assim, também, dessa liberdade.

Ainda pela seara de Demo (2004), as Instituicdes de Ensino Superior, fazendo
uso de seu préprio entendimento, mobilizam a cogni¢cdo docente para a ampliacdo
das suas teorias e possibilidades analiticas, por meio do conhecimento e da atividade
critica, perseguindo a manutencao dos seus discursos, dos seus saberes e de seus
poderes. Dentre eles, o discurso pela qualidade de vida no trabalho que versa sobre
os proprios docentes do ensino superior. Ele pode se configurar como mecanismos
de poder disciplinar, de internalizagcdo de valores e de promoc¢do de habitos,
comportamentos e atitudes que sdo ensejadas principalmente pelos fomentadores,
governos ou grupos empresariais.

Essas analises, pela perspectiva foucaultiana, podem demonstrar o exercicio
do poder, ao elencar as melhores formas de existir. Ele estaria materializado mediante
uma hegemonia disciplinar pela indicag&o de certos constituintes de vida dos sujeitos
em relacao ao trabalho, antes mesmo de ser uma suposta motivagao pelo bem-estar

do trabalhador.
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Imbricada nessa relacdo, Dario (2017), em sua dissertacéo sobre a tematica de
gualidade de vida do docente no ensino superior, ensina-nos que a cultura
organizacional € um instrumento de poder sobre o docente que fica ancorado num
conjunto de representac¢des imagindrias sociais, que se constroem e reconstroem nas
relacdes cotidianas dentro da organizagao de ensino, e que se expressam em termos
de valores, normas, significados e interpretaces. Uma cultura que torna a
organizacdo uma fonte de identidade para seus membros

Para a pesquisadora, as organiza¢des tém um ideal, uma misséo. E, é dessa
forma que elas se imp&em sobre o individuo, dando-lhe a possibilidade de realizacao
material, social e psicolégica. Nesse pensamento, a pesquisadora chama a atencéo
para a necessidade de se debrucar sobre o fator humano das organizacdes e, citando
Codo, Sampaio e Hitomi (1993, p. 63), provoca-nos no sentido que “a vida dos homens
nao se reduz ao trabalho, mas também nao pode ser compreendida na sua auséncia.
Onde quer que estejam as causas do sofrimento dos homens, estardo em suas
proprias vidas”. Além disso, corrobora que as vivéncias da pessoa em seu espaco de
trabalho refletem em todas as éareas de sua vida, nos relacionamentos e,
principalmente, na saude fisica e mental. Dessa maneira, ocasionaria a perda direta
da qualidade de vida do sujeito.

Aqui chegamos a um ponto de inteligéncia de que, partindo das vivéncias de
trabalho que ocorrem nas organiza¢cfes, podemos novamente conceber a existéncia
distinta, ainda que inseparavel, de campos, de dimensdes de vida ou de dominios
humanos, espacgos-fontes de prazer ou de sofrimento; o dominio fisico, o dominio
mental, o dominio social e o proprio dominio ambiental (laboral). Partimos entédo para
os resultados encontrados na construcdo de um estado de conhecimento sobre
gualidade de vida e adoecimento do docente em tela e que deva ser paradigmatico
na pesquisa dessa dissertacao.

Na sua linha de pesquisa, Déario (2017) trabalha as relagdes subjetivas do
docente, a partir do momento em que ocorrem relacdes sociais guiadas por normas,
regras e valores da sua organizacao ou instituicdo de ensino. No referencial usado
por essa pesquisadora, o trabalho é visto como um mediador do processo de saude e
constitui-se fonte de prazer pelas possibilidades de realizagdo, ou pelo contréario,
constitui fonte de sofrimento, quando n&o promove este reconhecimento. Na pesquisa
da autora, o adoecimento aparece quando todas as margens de liberdade na

transformacdo, gestdo e aperfeicoamento da organizacdo do trabalho ja foram
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utilizadas. Quando ndo h&a nada além das pressfes negativas é que a insatisfagéo, o
medo ou a impoténcia absorvem os docentes.

A pesquisadora aponta que o docente, quando levado ao adoecimento por
fatores deletérios ou de sofrimento relacionados ao trabalho, determina prejuizos as
organizac¢des de ensino que se refletem no tempo sem aulas, gastos com reposi¢éo
de professores, e até as aposentadorias antecipadas, ou licencas remuneradas por
longos periodos. Além disso, aponta que ocorre aumento Nnos custos sociais para o
pais, pois 0 docente afastado por adoecimento gera outros reflexos de custeio, seja
diretamente na maquina estatal, na saude publica, por exemplo, como reflexivamente
em terceiros por extensao das suas responsabilidades humanas.

Depreende-se, entdo, que o esforco para oferecer a educacédo superior de
gualidade deve considerar a Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) do docente,
preservando a sua saude, como condi¢do implicita na manutencao de todo o empenho
realizado. Nesse contexto, a pesquisadora apresenta argumentos de que quando o
individuo se engaja numa organizacao, o faz inicialmente com prazer, como se para
si proprio, assim, tal organizacdo oferece um sentido, um ideal de vida, uma
possibilidade concreta de realizar vontades coerentemente, respondendo as
necessidades que o docente traz em si. E esta satisfagdo é que deve ser mantida,
recuperada ou estimulada.

Braga (2015), em sua dissertacdo de mestrado, edifica 0 seu estado de
conhecimento partindo da ideia de que o trabalho influencia na vida cotidiana das
pessoas em classes e nas relagfes sociais ai subjacentes, o que implica também na
dimenséo da saude do homem que trabalha. Esta pesquisadora cita autores os quais
advogam que a precarizacdo do homem que trabalha implica na (des)constituicdo do
homem enquanto ser social, em alteracbes no metabolismo social do trabalho e que
se expressam na relacdo tempo de vida/tempo de trabalho nas quais o tempo de
trabalho se apropria do primeiro.

Nessa linha de construcéo, a pesquisadora aponta, ainda, que a dimensao da
saude do trabalhador ndo deve se restringir aos nexos epidemioldgicos da relacao
trabalho e adoecimento laboral apenas, antes deve apontar para onde se inserem as
individualidades dos sujeitos pertencentes a classe trabalhadora. S&o as atividades
gue conduzem ao surgimento de danos a saude que, por sua vez, sao caracteristicos
de cada sociedade produtiva. E um metabolismo histérico, pois é dependente das

determinacdes de cada tempo produtivo em que imerge o trabalhador.
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Outro elemento importante considerado pela pesquisadora é que ha uma
caracteristica constante de intensificacdo do trabalho docente, exigindo maior
empenho fisico e mental para a obtencdo de maiores resultados, 0 que requer o
prolongamento das jornadas de trabalhos. Assim, o trabalho que s6 aumenta em
densidade e intensidade, traz impactos sobre a saude dos docentes, que vao para
além da dimensao fisica, pois se manifestam também na condicdo mental.

Entre as causas de sofrimento docente, a autora destaca a caréncia de tempo
suficiente para realizar um trabalho decente; as dificuldades dos alunos; o aumento
da carga horaria; o trabalho burocratico que toma tempo e que se transforma em
fadiga, a descrenca no ensino como fator de modificacdes basicas das aprendizagens
dos alunos e a modificagdo no conhecimento e nas inovac¢des sociais como desafios
gue provocam grande ansiedade e sentimento de inutilidade. Inclui nesse rol as novas
demandas (pesquisa, extensdo, encargos administrativos e publica¢gbes cientificas),
gue aumentam a sobrecarga, o estresse e 0 adoecimento.

Outros fatores apontados pela pesquisadora como causa de sofrimento dos
docentes € a perda de autoridade de professor, que deve se relacionar com um aluno
gue se posiciona como cliente, em um contexto que transforma 0 ensino em
mercadoria, bem como da necessidade de esse trabalhador lecionar em outras
instituicdes de ensino como forma de complementacéo de saléario.

Dessa pesquisa ela extraiu que a academia € um lugar insalubre para os
professores, dada a frequéncia das doencas psicossomaticas que os acometem. A
autora destaca alguns dos males mais diagnosticados, como gastrite, taquicardia,
hipertensédo, irritabilidade, insénia, depressdo, sindrome do panico, estresse e
sindrome do esgotamento profissional (Burnout). Ainda de acordo com a pesquisa
dela, a competicao ferrenha e a continua atualizacao tecnolégica, ddo origem a uma
grande fadiga institucional.

J& para a pesquisadora Souza (2015), um dos mais significativos fatores que
vem sendo definido como causa do adoecimento do professorado € denominado
como assédio moral. Para ela, muitas vezes passa despercebida a nocividade que as
condicdes e a organizagao do trabalho, assim como a relagdo que cada um com ele
estabelece, trazem a saude do trabalhador, que passa a adotar uma postura e atitudes
negativas e criticas em relacdo ao trabalho que exerce. E segue dilatando que o
asseédio moral se caracteriza por uma conduta abusiva, mediante gestos e palavras,

comportamentos ou atitudes que atentem contra a dignidade ou integridade psiquica
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ou fisica de uma pessoa, o qual tem se constituido como um problema na sociedade
contemporanea que muito afeta a saude. Trata-se de alguém sofrer agressdes
(verbais, gestuais, simbdlicas), causadoras de dano moral. Tal acdo, praticada de
forma recorrente acaba por resultar em exaustdao emocional, em esgotamento, perda
de energia e desanimo total.

O assédio moral afeta o equilibrio emocional da pessoa e altera seu modo de
se relacionar com o mundo e com os demais individuos. Os sentimentos negativos
geram um comportamento de intolerancia, de frustracdo, de isolamento e, as vezes,
até agressividade nas relagbes afetivas do individuo, a exemplo das relacbes
familiares.

Um esgotamento vai pouco a pouco tomando conta deste trabalhador que
nesta situagéo se sente exaurido emocionalmente, devido ao desgaste diario ao qual
€ submetido e sente-se como se j& ndo pudesse dar mais nada de si efetivamente.
De acordo com a pesquisadora, 0 assédio moral pode causar ou agravar muitos
transtornos psicopatoldgicos, psicossomaticos e comportamentais.

Em sua dissertacdo, Neme (2017) concorda que o ambiente organizacional de
trabalho interfere com o estado de saude dos docentes, devido aos riscos
psicossociais presentes no ambiente académico. Ela cita autores que afirmam que as
gueixas de dores osteomusculares e disturbios da voz foram relacionadas a condicées
ergondmicas do trabalho, da mesma forma as doencas osteomusculares relacionadas
ao tempo da jornada de trabalho. Em relacdo as condi¢cdes fisicas, destaca o ruido
como predisponente a agravos a saude, bem como as constantes obras e o estado
de limpeza das instituicdes de ensino superior.

Penachi (2018) nos ajuda a compreender como 0 esgotamento emocional pelo
estresse prolongado no trabalho tem se tornado um quadro cada vez mais frequente
de adoecimento ocupacional do docente universitario. Ela nos lembra que no campo
da Educacdo, no Brasil, ttm sido recorrentes estudos sobre a saude de professores,
sobretudo relacionados ao estresse e a sindrome de Burnout.

A pesquisadora entende que 0 estresse € conceituado como uma reag¢ao do
organismo com componentes psicoldgicos, fisicos, mentais e hormonais que ocorre
guando surge a necessidade de uma adaptacéo grande a um evento ou situacéo de
importancia. Por consequéncia do estresse mais avancado, a autora sugere outros

problemas como: disfuncdes sexuais, envelhecimento precoce e problemas de pele,
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como herpes, dermatites, urticarias e psoriase. O estresse pode também potencializar
a incidéncia de ansiedade e depressao.

Ja a sindrome de Burnout é explicada por Penachi (2018) como um processo
gue ocorre pela cronificacdo do estresse, estd associado especificamente ao universo
do trabalho e acarreta consequéncias negativas em nivel individual, profissional,
familiar e social. Ocorrem sentimentos de exaustdo emocional, despersonalizacao e
reduzida realizacao profissional.

Um estudo realizado por Wernick (2000), na Universidade Federal da Bahia
(UFBA), revelou que os professores sofrem de cansago mental, dores e varizes nas
pernas, rinite, rouquidao e hipertensao arterial. Ha relatos da presenca de sintomas
sensorio-motores (tiques nervosos, agitacao, incapacidade para relaxar) e sintomas
fisicos de resfriados frequentes, problemas gastrointestinais, dores de cabeca, fadiga,
insénia, sensacao de exaustéo, tremores e falta de ar. Essa pesquisa também revelou
uma associacdo entre as condi¢cOes gerais de trabalho e a ocorréncia de distUrbios
psiquicos menores como tensao, cansaco, tristeza e alteracdes no sono. Apontou de
maneira interessante que dentre esses professores universitarios pesquisados, 0s que
informaram possuir maior controle de suas atividades e elevada demanda de trabalho
foram 0s que estavam mais propensos ao adoecimento por distlrbios psiquicos.

Sobre as manifestacbes afetivas, ha relatos de humor depressivo,
desesperanca, falta de significado, ansiedade e sentimento de impoténcia no trabalho,
acompanhados de uma baixa autoestima e de manifestacdes cognitivas como a
dificuldade de concentracdo, perda de memoria e dificuldade para tomar decisdes
(P1ZZ10; KLEIN, 2015).

Do ponto de vista comportamental, ha relatos de abuso de drogas, conduta de
ironia, evitacao, irritacdo, frustracédo, hiperatividade e dificuldade para controlar as
emocoOes. Entre as manifestagdes sociais, encontram-se 0s problemas com colegas,
superiores e subordinados. As Ultimas manifestacbes, relacionadas com a
organizacdo do trabalho, referem-se a perda de entusiasmo, do interesse e do
idealismo, que podem levar ao absenteismo e ao abandono do emprego (TAMAYO;
TROCCOLI, 2002).

Sobre o uso de &lcool, Branco et al. (2019) obtiveram resultados que sugeriram
um consumo problemético numa parcela significativa da sua amostra de docentes
universitarios estudada, sendo necessaria a implementacdo de medidas interventivas

dentro do contexto de trabalho. Estas seriam pautadas na abordagem motivacional,



72

cujo objetivo foi identificar os niveis de risco de consumo de alcool e ajudar em
mudancas comportamentais para reducdo ou cessacdo do consumo dessas
substancias.

Como se pode observar, no Brasil, jA ha estudos pré-pandémicos em que 0s
males descritos sdo atrelados diretamente as mas condicdes de trabalho e a
desvalorizac&o do docente no ensino superior (ABREU; AVILA; RIBEIRO, 2017). Tais
pesquisas foram apresentadas neste levantamento bibliografico e edificam o estado
do conhecimento sobre a qualidade de vida e o adoecimento docente no ensino
superior brasileiro. O que se infere é que entre prazeres e sofrimentos, o sujeito alvo
da pesquisa e a sua qualidade de vida no trabalho, caminham num crescente
movimento de precarizacdo e adoecimento, antes mesmo do advento da pandemia
da COVID-19.

N&o bastasse esse movimento, desde 2020, a sociedade global vem
enfrentando um intenso advento que é a pandemia da COVID-19 e que impds a
necessidade do distanciamento social, com ele, grandes desafios e desdobramentos
para a Educacado, em especial, no Ensino Superior.

Dias e Pinto (2020) elencaram inumeras atribulagdes que tém sido enfrentadas
pelas instituicées de ensino, tais como: falta de acesso a computadores, celulares ou
internet de qualidade. Além disso, os autores ainda apontam que os professores
precisaram aprender sobre plataformas digitais, inserir atividades on-line, avaliar os
estudantes a distancia, produzir e inserir, nas plataformas, material que ajude o aluno
a entender os conteudos, além das usuais aulas gravadas e on-line, tudo isso sem

tempo habil para testa-las ou capacitar os usuarios para utiliza-las corretamente.

Ha ainda outros obstaculos graves, especialmente para alunos e
professores mais empobrecidos, muitos deles localizados na periferia
das grandes cidades ou na zona rural. Faltam computadores,
aparelhos de telefonia moével, software e Internet de boa qualidade,
recursos imprescindiveis para um EaD que resulte em aprendizagem
(DIAS; PINTO, 2020, p. 546).

A problematica anunciada por Dias e Pinto (2020), imposta ao ensino superior
no contexto da pandemia da COVID-19, mobilizou a¢bes conjuntas de enfrentamento
das atribulacdes emanadas pela pandemia, levando em consideragao as normativas
legais pelo parecer CNE/CP n.° 11 (BRASIL, 2020).

As Instituicbes de Ensino Superior mobilizaram uma série de reunibes, em

diversas instancias, como as camaras de graduacdo e de pds-graduacao, Pré-
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reitorias, Conselhos Administrativos, Conselho Universitarios, dentre outras. Tracado
o diagnéstico, os diversos cursos iniciaram o planejamento das acfes a serem
desenvolvidas ouvindo os docentes e técnicos das Instituicdes.

Para Santos (2020), a pandemia mostra de maneira cruel como o
neoliberalismo alijou o Estado da sua capacidade de responder as emergéncias. As
respostas a crise variam de Estado para Estado, mas todos revelam a sua falta de
previsibilidade em relacdo ao que tem sido anunciado como de ocorréncia proxima e
muito provavel.

Além da necessaria adaptacao do contetdo e das rotinas para um modelo ndo
usual, inclusive com experiéncias pedagogicas sincronas e assincronas e ter que se
apresentar para participar de conferéncias virtuais em horarios diversos e nao
exordiais, o docente precisou ajustar a sua casa para lecionar e atender aos colegas
nas diversas reunides de trabalho.

A pandemia e o confinamento aceleraram um processo que ja estava em curso,
o da introducdo mais intensiva da tecnologia na relacdo educativa. Agora, a questao
gue se impde no confinamento séo os meios para educar. Quase todo o debate sobre
educacdo na pandemia se reduz as questbes da educacdo a distancia, do ensino
remoto, da validacdo das horas e das cargas didaticas. Como outras mudancas
provocadas pela exce¢do do momento de confinamento e distanciamento social, estas
também podem se generalizar e se tornarem permanentes.

O contexto da nossa pesquisa parece ser de instabilidade em meio aos
desafios da atualidade, em que o trabalhador ja ndo detém mais meios de regular a
natureza, a medida que lhe avizinha um virus, sem precedentes histéricos, sem,
ainda, a garantia de imunizacdo totalmente eficiente. Ainda, havendo o risco de
contaminacao e adoecimento fisico e a instabilidade no emprego, os profissionais da
educacdo, bem como em outras areas da economia, em sua maioria, requerem
conhecimentos especificos na utilizacdo das ferramentas tecnoldgicas necessarias.
Este novo estilo laboral pode provocar instabilidade emocional e psicolégica com
efeitos no organismo que atingem a saude do professor, que se sobrecarrega além
dos seus limites.

Aliada a estes fatores, ha uma forte pressao por produtividade por parte dos
gestores educacionais, conduzindo a intensificacdo do trabalho docente provocada

pelo aumento no tempo de preparo das aulas, pela dedicacdo e pelo necessario
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atendimento continuo aos estudantes, conduzindo-o a condigdo de infoproletario.
(PONTES; ROSTAS; ROSTAS, 2020).

Em suma, se ja tinhamos um desenho “polimorfo” na organizagédo da docéncia
do ensino superior, a pandemia da COVID-19 pode té-la tornado um fardo mais do
que estafante e predisponente ao adoecimento. Pode ser revelada a face mais
perversa do capital. Oportunizando-se da pandemia para consolidar sua real intencéo,
0S meios empresariais podem se valer da deterioracéo das dimensdes de vida pessoal
do docente por meio de novas ferramentas, as digitais. Estas que aparentemente
possam ser vistas como avangos educacionais, em verdade, podem precarizar as
condicBes de trabalho do docente e vulnerabilizar o professor cada vez mais ao fim
da sua qualidade de vida, assim, ao seu adoecimento, até mesmo, induzir-lhe a retirar

a prépria vida.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

O estudo visa a compreensdo do fenbmeno da qualidade de vida e do
adoecimento docente dos programas de pos-graduacdo da Universidade Estadual do
Sudoeste da Bahia (UESB) no contexto da pandemia da COVID-19.

Para a melhor compreensédo do fendmeno foram analisadas as condicfes de
trabalho e os estilos de vida dos docentes pesquisados; 0s niveis de estresse, 0s
hébitos alimentares e recreativos, a aptidao fisica, a qualidade de sono, os fatores de
risco cronicos para o adoecimento e 0s principais sinais e sintomas apresentados
pelos docentes. Estas variaveis foram observadas estatisticamente em relacdo a
autopercepcao de satisfacdo geral (bem-estar) e aos critérios de qualidade de vida
universalmente quantificados pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS)
(Instrumento WHOQOI-Bref).

Aderiram a pesquisa 80 professores (n=80) dentre um total de 292 que atuam
nos 17 programas presenciais de pos-graduacdo da referida instituicdo de ensino

superior.

5.1 Aspectos sociodemograficos encontrados sobre os sujeitos da pesquisa

Visando a uma melhor caracterizacao do perfil biométrico e sociodemografico
dos sujeitos pesquisados, foram criadas escalas e classificacfes de categorias para
os dados e consideradas, a priori, as seguintes caracteristicas sociodemograficas:
idade, cor da pele, género, estado conjugal, renda, tempo de docéncia no ensino
superior, jornadas de trabalho, além do tempo e das areas cientificas (grandes areas
cientificas) de graduacéo dos docentes.

Dos 80 professores pesquisados, 9 estdo na terceira década de vida (11,25%),
32 na quarta década (40,0 %), 29 na quinta década (36,25%) e 10 na sexta década
ou acima de vida (12,5%).

Por género, a distribuicdo foi proxima do equitativo, sendo que 43 declararam
0 género masculino (54%) e 37 o género feminino (46%). Em relacdo a cor da pele, 3
participantes preferiram n&o responder (n= 77). Entre as respostas, 47 docentes se
declararam como brancos (61,0%), 25 como pardos (32,5%) e 5 como pretos (6,5%).
Somados, sédo 30 docentes (39%) que se declararam pardos/pretos, ainda assim, ha

um predominio de individuos brancos dentre os pesquisados. Quanto ao estado
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conjugal, 7 sdo solteiros (8,8%), 8 se classificaram como divorciados(as) ou viavo(as)
(10%), enquanto que a grande maioria, 65 dos pesquisados (81,3%), estdo
casados(as) ou vivendo com parceiros(as).

Almeida, Costa e Cardoso (2022) averiguando o0s niveis de ansiedade,
depressao e de qualidade de vida em docentes de cursos da area da saude de uma
universidade privada de Guanambi, verificaram que 73,03% dos pesquisados sdo do
sexo feminino e 26,07% do sexo masculino. Segundo os autores, a média de idade
dos docentes pesquisados é de 34,44 anos, sendo a idade minima de 24 e a maxima
de 46 anos.

Piccoli, Cardoso e Cardoso Junior (2022), com o objetivo de compreender 0s
impactos dos meios de comunicacdo instantaneos, WhatsApp e Telegram, na
gualidade de vida do profissional de educacdo, do municipio de Luis Eduardo
Magalhdes-BA, pesquisaram, durante a pandemia, 75 docentes da rede publica e
privada, da educacao basica até ensino superior, sendo 49 do sexo feminino e 26 do
masculino; 33 eram solteiros, 32 casados, 3 vilvos e 7 separados ou divorciados; 21
docentes recebem de 2 a 3 salarios, 30 de 4 a 6 salarios, 14 de 7 a 10 salarios e 10
docentes recebem mais de 10 salarios.

Ruza e Silva (2016), com o objetivo de analisar as relagdes entre o trabalho e
a subjetividade dos professores de pos-graduacéao da Universidade Estadual Paulista
Julio de Mesquita Filho (UNESP), opostamente, verificaram um predominio feminino
de 69,4%, que possuiam pelo menos um filho (72,2%). Os autores verificaram também
um predominio de casados (50%), sendo que 25% dos pesquisados estavam no grupo
etario de 30 anos, 16,7% no de 40 anos, 36,1% de 50 anos e 22,2% de 60 anos.

Dos 80 docentes pesquisados, 5 deles ja trabalham de 5 a 10 anos no ensino
superior (6,3%), 40 deles tém de 11 a 20 anos de trabalho com ensino superior (50%),
28 dos docentes tém de 21 a 30 anos de trabalho (35%) e apenas 7 dentre os
pesquisados tém experiéncia maior do que 31 anos de trabalho no ensino superior
(8,8%). Dados que estdo em consonancia com a distribuicdo etaria dos pesquisados.

Nonato, Sales e Cavalcante (2021), ao investigarem como a cultura digital e os
recursos pedagogicos digitais foram articulados no Ensino Remoto de Emergéncia
com 502 docentes da Educacao Bésica e Ensino Superior publico e privado do Estado
da Bahia, convergem, verificando que 150 docentes tinham mais de 20 anos na

docéncia, em torno de 120 docentes tinham entre 5 e 10 anos, cerca de 90 docentes
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entre 16 e 20 anos de docéncia, 80 tinham entre 11 e 15 anos e, em torno de 60
docentes tinham menos de 5 anos de docéncia.

Em relacdo as jornadas de trabalho, a grande maioria dos pesquisados, 71
pessoas ou 88,8% dos docentes pesquisados, dedicam-se exclusivamente a
instituicdo de ensino em recorte. Dos apenas 9 pesquisados que n&o se dedicam
exclusivamente a instituicao (11,2%), 6 docentes tém carga horaria de até 20 horas
(7,5%) e 3 pesquisados carga horaria de até 40 horas (3,7%) na instituicdo em tela.

Na pesquisa de Piccoli, Cardoso e Cardoso Junior (2022), dos 75 docentes
pesquisados, 13 trabalham de 11 a 20 horas semanais, 10 de 21 a 30 horas, 17
trabalham de 31 a 40 horas, 21 trabalham mais de 40 horas, 7 tém dedicacdo
exclusiva e 7 ndo tém jornada fixa ou tém até 10 horas semanais. Os autores afirmam
ser essencial a percepcédo sobre remuneracdo do docente para seu desempenho
profissional, uma vez que pode refletir na sua autoestima e valorizagao social.

Fagundes et al. (2018) realizaram uma pesquisa com docentes do curso de
Educacdo Fisica de uma universidade publica do sudoeste da Bahia, antes da
pandemia, com o0 objetivo de avaliar a qualidade de vida destes e verificaram que
14,30% tém carga horéria de 20h, 71,40% tém carga horéaria de 40h e 14,30% sé&o
dedicacao exclusiva. Segundo os autores, em relagdo ao tempo de docéncia, 28,60%
possuiam de 5,8 a 10 anos, 35,70% com 11 a 20 anos de experiéncia e 35.70% de
21 a 30 anos.

Em relacdo a remuneracdo dos docentes pesquisados, 73 deles, ou seja, a
maioria expressiva (91,3%), declarou renda acima de R $8.000,00. Apenas 7
pesquisados é que declararam a renda entre 3 e 8 mil reais (8,8%).

No histograma a seguir, um comparativo foi tracado que evidencia esse perfil
predominante de remuneracao e de jornada de trabalho mencionado — Carga Horaria
fora da Instituicdo de Ensino Superior (CH fora IES) e Carga Horaria na Instituicao de
Ensino Superior (CH IES).
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Figura 2 — Histograma do comparativo remuneracao e jornadas de trabalho

CH fora IES = 8 mil reais acima

Dedicagio ——— entre 3 e 8 mil reais
Exclusiva Ateée 20 horas 30 horas 40 horas

]
[=]
- I - I
| o
°
o
w
5 53 2
- x
== =z T =
[17] [ ] - m
(4 > 2 »
o
o ®
oo
| — | c o
8.8
s 8

I
(=10 40 20 o 20 40 50 60 40 20 o 20 40 60
FREQUENCIA

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Na pesquisa de Almeida, Costa e Cardoso (2022), os docentes que
participaram da pesquisa e recebem de 2 a 3 salarios sao 23,3%, de 4 a 5 salarios
séo de 46,7% e 30% recebem mais de 6 salarios-minimos.

Em se tratando de formacéo e trabalho, foi possivel tracar um paralelo entre o
tempo de graduacdo, a &rea de conhecimento da graduacdo e a quantidade de
programas de pos-graduacdo em que o docente exerce 0 seu mister na instituicdo de
ensino pesquisada.

Entre os docentes que aderiram a pesquisa, 22 sao das Ciéncias Humanas
(27,5%), 18 docentes tém formacdo em Ciéncias Agrarias (22,5%), 11 sdo das
Ciéncias Bioldgicas (13,8%), 6 séo das Ciéncias Exatas e da Terra (7,5%), 9 séo das
Ciéncias Linguisticas, Letras e Artes (11,3%), 12 sdo das ciéncias da Saude (15%) e
apenas 2 dos que aceitaram responder 0s questionarios da pesquisa € que sao das

Ciéncias Sociais e Aplicadas (2,5%).
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Figura 3 — Histograma de relacdo de areas de conhecimento, tempo de graduacgéo e
guantidade de programas de pds-graduacdo em que trabalha na UESB
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Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Em relacédo ao tempo de graduacédo dos pesquisados, 20 deles tém de 12 a 20
anos graduados (25,0%), 22 tém de 21 a 25 anos de graduacgdao (27,5%), 18 tém de
26 a 30 anos (25%), 10 tém de 31 a 35 anos (12,5%), 6 tém de 36 a 40 anos de
graduado (7,5%) e 4 apenas tém acima de 40 anos de tempo de graduacéo (5,0%).
Distribuidos entre os 17 programas, a maioria ou 64 docentes trabalham em 1 sé
programa de pos-graduacao (80%), 15 deles trabalham em 2 programas (18,8%) e
apenas 1 docente (1,3%) afirmou que trabalha em 3 dos programas de p6s-graduacéo
da UESB.

Quanto ao local de residéncia dos docentes pesquisados, 70 deles, ou a grande
maioria (87,5%), residem permanentemente nos municipios que tém campus da
instituicdo; Vitéria da Conquista (39), Itapetinga (12) e Jequié (19). Dentre os
restantes, 8 moram permanentemente em outros municipios do interior do Estado da
Bahia e apenas 2 moram na capital do Estado (Salvador).

Dentre todos os pesquisados, apenas 1 docente (1,3%) é que mudou de
endereco permanente durante a Pandemia. Em relacdo a coabitacdo, 12 docentes

moram sozinhos (15%), 26 com outra pessoa (32,5%), 19 (23,8%) com mais duas
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pessoas, 19 (23,8%) com mais trés pessoas e 4 (5%) moram com 4 ou mais pessoas

na mesma residéncia.

5.2 Indicadores de estilos de vida e saude no contexto da pandemia da COVID-

19 nos sujeitos pesquisados

Em relacéo aos indicadores de estilo de vida pesquisados, foram consideradas
as seguintes variaveis: nivel de estresse, qualidade do sono, nivel de satisfagdo geral,
guestdes sobre a alimentacdo antes e durante a pandemia, atividade e aptidao fisica
e lazer antes e durante a pandemia, relacfes corporais dos docentes, tabagismo antes
e durante a pandemia, etilismo e adicdo antes e durante a pandemia, hipertenséo,
dislipidemia, diabetes e a autopercepc¢ao da saude fisica e da mental antes e durante
a pandemia.

As variaveis foram categorizadas em escalas de intensidades, em ordinais de
frequéncias e pela presenca ou auséncia de fatores implicados, buscando estabelecer
comparativos entre respostas solicitadas também em relagcédo ao periodo anterior ao
da pandemia da COVID-19 (antes e durante a pandemia).

Em relacdo ao estresse, 15 docentes (18,8%) declararam que nunca ou
raramente se sentem acometidos. JA a maioria ou 43 dos docentes (53,7%)
declararam que as vezes o sentem, mas que convivem razoavelmente bem com o
estresse. Cerca de 16 docentes (20,0%) declararam que quase sempre estado
estressados e 6 dos docentes pesquisados (7,5%) afirmam estar sempre estressados
e com dificuldade para o enfrentar. Se considerarmos o primeiro grupo de docentes
como por auséncia ou estresse insignificante ou estresse negativo teremos que
apenas 18,8% dos docentes ndo se enquadram como afetados pelo estresse, ao
passo que, se os trés ultimos grupos forem considerados pela presenca de estresse
ou estresse positivo, teremos que 81,2% dos docentes se percebem acometidos por
estresse.

O parametro estatistico da Moda (valor que mais frequentemente é citado),
utiizado para andlise de tendéncias centrais, aponta que entre as variaveis
sociodemograficas obtidas em relacdo aos pesquisados, algumas categorias estao
associadas a presenca de estresse positivo entre os docentes pesquisados neste
contexto. Foram elas: o estado civil solteiro; a residéncia fora das sedes da IES;

morador unico da habitacdo; acumulando 40 horas de jornada de trabalho fora da IES
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pesquisada e a categoria de docentes que trabalha em 2 programas de pés-

graduacéo.

Quadro 4 — Variaveis e categorias que estatisticamente apresentaram tendéncia (moda)
compativel com valores de estresse positivo

Jornada de Quantidade de
. A Pessoas Programas de POs-
Conjugal | Residéncia na casa Trabalho Graduacdo que
Variaveis Forada lES
categorias trabalha na IES
. Fora das Trabalha em 2
Solteiro Sedes 1 40 horas Programas
Estresse Presente
positivo (MODA VALOR 2: Quase Sempre Estressados)

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Assim, encontramos relacdo entre a variavel estresse com variaveis sociais e
laborais no contexto da pandemia. Os dados acima confirmam que o isolamento e o
distanciamento social, bem como a sobrecarga de trabalho, foram fatores
estressantes aos docentes pesquisados durante a pandemia da COVID-19.

Cardoso, Cardoso Junior e Nunes (2016) investigaram a percepcéao da saude,
0 ambiente e as condi¢des de trabalho de 20 dos 24 docentes universitarios do curso
de Direito de uma instituicdo privada do sudoeste da Bahia. Os autores verificaram
gue, em relacdo aos indicadores de saude e estilo de vida, para as variaveis Estresse
e “Dorme Bem?”, classificadas em negativo, positivo e regular, dos docentes de carga
horaria de até 20 horas, 2 foram positivos para estresse, 2 negativos e 5 regulares; 2
foram negativos para a variavel “Dorme Bem?”, 6 positivos e 1 regular. Dos docentes
de 40 horas, para estresse, 0s autores encontraram, 1 positivo, 2 negativos e 5
regular; para “Dorme Bem”, 1 negativo, 3 positivos e 4 regular. Sobre os docentes DE,
1 foi negativo para estresse e 2 regular; para “Dorme Bem”, 1 foi negativo e 2 positivo.

Em relacdo as demais varidveis sociodemograficas e suas categorias
anteriormente citadas, ndo foram encontrados dados estatisticos que fossem
relevantes para tendéncia de estresse positivo.

Contudo, os dados demonstram que os docentes do género feminino
apresentaram maior nivel de estresse em todas as suas categorias comparativamente
com os docentes do género masculino durante a pandemia. O Gréfico 3, a seguir,

demonstra com clareza esse dado relevante.



82

Gréafico 3 — Percentual por género em categorias de estresse

100,0%— GEMERC
— Masculino
Feminino
O Masculino
! Feminino
80,09
] 50,09 o
"E S0 459%
u.!
o
| .
a
0 40,09
5
30,233%
20,09

e

Munca ou As vezes, Quase sempre Sempre com
Raramente wivendo clificulclade ce
razoavelments enfrentar
bem
ESTRESSE

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Ao analisar os apontamentos sobre o sono dos docentes, de maneira geral,
encontramos que 38 docentes (47,5%) raramente dormem bem, 22 docentes (27,5%)
as vezes dormem bem e os demais, 20 docentes (25%), sempre ou quase sempre,
dormem bem. Quando inquiridos sobre a influéncia da pandemia em sintomas de
insbnia, 15 docentes (18,8%) alegaram que estes sintomas se mantiveram durante a
pandemia, 26 docentes (32,5%) alegaram que estes sintomas aumentaram durante a
pandemia, 11 docentes (13,85%) declararam que estes sintomas se desenvolveram
durante a pandemia e 28 docentes (35%) declararam que nunca tiveram sintomas de
insénia. Os dados da pesquisa nos permitem concluir que a pandemia influenciou
significativamente na qualidade do sono dos docentes pesquisados.

Cardoso, Cardoso Junior e Nunes (2016) verificaram nos docentes do curso de
direito de uma universidade do sudoeste da Bahia, antes da pandemia, que é
semelhante o perfil do nivel de estresse emocional entre as categorias com tendéncia
a um nivel regular, porém, naqueles com jornada de vinte horas, encontrava-se 0
maior contingente de grau positivo de estresse. Os autores afirmam que em relacéo
ao sono, houve tendéncia a pior qualidade entre os docentes que trabalham com 40

horas na instituicao.
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Piccoli, Cardoso e Cardoso Junior (2022) guando analisaram os impactos dos
meios de comunicacdo na qualidade de vida de docentes durante a pandemia,
verificaram que, dos 75 docentes pesquisados, apds disponibilizarem seu meio de
comunicacdo, 20 informaram insOnia, 48 informaram ansiedade, 3 informaram
depresséao, 29 informaram estresse, 3 informaram fobia social, 16 informaram fobia
dos meios de comunicacéo, 1 informou que teve outras complicacdes e 20 informaram
gue ndo possuiram problemas.

Em relacéo ao estado de satisfagdo com a vida durante a pandemia, 1 docente
nao quis responder. Assim sendo, 8 docentes alegaram insatisfagdo (10,1%), 23
declararam satisfacao duvidosa (29,1%) e os demais 48 docentes (60,8%) declaram
uma satisfacdo geral positiva com a vida que leva durante a pandemia. Dessa
maneira, o estado de satisfacao foi inversamente proporcional ao padréo de estresse,
de modo que a insatisfacdo geral com a vida durante a pandemia esta associada ao
maior estresse vivenciado pelo docente.

Ao analisar as questdes relacionadas a frequéncia de refei¢cdes fora de casa, a
Tabela 1, adiante, comparativamente, demonstra o efeito que a pandemia causou
sobre esse aspecto, visto que se nota uma reducao drastica deste habito entre os
docentes pesquisados. Observa-se que 26,3% dos docentes ndo comiam fora de casa
antes da pandemia e durante a pandemia passaram a ser um percentual de 65% da
populacdo pesquisada, ou seja, um importante movimento no sentido de evitar a

contaminagao pela COVID-19 nos momentos de alimentacéo.

Tabela 1 — Frequéncia de refeicdes fora de casa antes e depois da pandemia

Frequéncia Antes Percentual Depois Percentual
Frequéncia Valido Frequéncia Valido
Nao come 21 26,3 52 65,0
Uma vez/semana 28 35,0 12 15,0
Duas 12 15,0 10 12,5
vezes/semana
Trés 6 7,5 1 1,3
vezes/semana
Quatro 4 50 2 2,5
vezes/semana
Cinco 4 5,0 1 1,3
vezes/semana
Sete 5 6,3 2 2,5
vezes/semana

Fonte: elaborado pelo autor (2022).
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Cardoso Junior et al. (2018) avaliaram as jornadas de trabalho dos docentes
universitarios do ensino juridico, antes da pandemia, correlacionando os indicativos
de seu desempenho no ambiente académico e de seu estilo de vida e verificaram que
dos docentes de 20 horas, 6 nédo realizam refeicoes fora de casa em dias de trabalho,
2 realizam até 2 dias e 1 docente realiza de 3 a 5 dias. Em relacdo aos docentes de
40 horas, 3 ndo realizam refeicdes fora de casa, 2 realizam até 2 dias e 3 realizam de
3 a 5 dias; os docentes com Dedicacdo Exclusiva, 1 ndo realiza e 2 realizam de 3a5
dias.

Em relac&o ao indice de Massa Corporal (IMC) dos docentes, 33 (41,3%) tém
o indice normal, 28 docentes (35%) estdo com sobrepeso e 19 docentes (23,8%) sao
considerados obesos. Em relacdo a pratica de atividade fisica e lazer, os docentes
elencaram motivos que a dificultavam antes da pandemia se instaurar e durante a
pandemia. No periodo pré-pandémico, 0s quatro principais motivos elencados por
ordem crescente de frequéncia foram: excesso de trabalho (51,9%), falta de vontade
(10,1%), obrigacfes familiares (7,6%) e cansaco (6,3%). Entre os docentes obesos,
observou-se uma tendéncia para justificar a falta de atividade fisica em funcdo da
distancia até o local da prética. Durante a pandemia, os motivos apontados foram o
excesso de trabalho (53,8%), falta de vontade (16,3%), falta de condi¢bes de
seguranca (15%) e obrigacdes familiares (11,3%).

Neste ultimo contexto, os docentes obesos tenderam a justificar a falta de
pratica de atividades fisicas decorrente da desmotivacao e do excesso de obrigacdes
familiares. Antes da pandemia, 19% dos docentes pesquisados ndo percebiam
gualquer dificuldade para a pratica da atividade fisica, percentual que reduziu para
11,3% durante a pandemia.

Cardoso, Cardoso Junior e Nunes (2016) verificaram que a frequéncia da
pratica de atividade fisica entre os docentes do curso de direito € maior nos que tém
menor carga horaria na instituicdo e apontam um alto indice de sedentarismo na
amostra estudada, destacando o cansac¢o como principal fator citado como limitante
para a pratica de atividade fisica.

Quando perguntados sobre qual o principal motivo de se sentirem atraidos a
praticar atividades fisicas, 27 docentes apontaram a necessidade de bem-estar
(33,8%), 10 docentes apontaram a necessidade de condicionamento fisico (12,5%), 2

docentes deram importancia estética a pratica de atividade fisica (2,5%), 19 docentes
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(23,8%) deram importancia a atividade fisica por motivos de prescricdo em saude
(orientacdo médica, psicoldgica ou nutricional).

Importante mencionar que, apos transcorrido um longo periodo de pandemia,
foi que os docentes responderam a pesquisa, quando inclusive ja havia alto indice de
vacinacdo, menor mortalidade e hospitalizagdo, também, ja se perfaziam
preparatorios e debates no sentido do retorno as atividades presenciais. Nesse
momento, sobre a sua aptidao fisica, 23 docentes perceberam piora da sua aptidao
fisica (31,5%), 31 docentes declararam aptiddo fisica semelhante (42,5%) mesmo
com o curso da pandemia, enquanto 19 docentes (26%) declararam melhora na
aptidao fisica em relacao a pandemia. Nesse quesito, 7 pessoas (8,8%) ndo quiseram
responder.

Em relacdo aos habitos humanos como o tabagismo, o etilismo e a adicédo
(drogas ilicitas), foram coletadas respostas comparativas entre o periodo prévio e o
pandémico (ja em recrudescéncia).

Sobre o héabito de fumar, 70 docentes (87,5%) nunca fumaram, 3 docentes
pararam de fumar (3,8%) durante a pandemia e, os dentre os 7 docentes fumantes
(8,8%), 3 docentes aumentaram (3,8%) a quantidade de cigarros por dia, 1 docente a
reduziu (1,3%) e 3 docentes mantiveram (3,8%) o mesmo consumo de cigarros por
dia durante a pandemia. Em relacdo as tendéncias estatisticas comparativas,
observou-se que ha maior nivel de satisfacdo geral entre os que nunca fumaram e os
gue tém o habito de fumar mais de dez cigarros por dia, ao passo que encontramos
uma tendéncia a insatisfagdo com a vida entre os que pararam de fumar (Moda =0)

Cardoso Junior et al. (2018) verificaram entre os docentes do ensino juridico
gue os docentes de 20 horas, todos, nunca fumaram; dos de 40 horas, 6 nunca
fumaram, 1 parou de fumar e 1 fuma até 10 cigarros; dos docentes de Dedicacao
Exclusiva, 2 nunca fumaram e 1 parou de fumar.

Sobre o etilismo, 24 docentes (30%) declararam que nédo tém o habito de beber,
8 docentes (10%) diminuiram o habito e 23 docentes (28,7%) permaneceram com o
mesmo habito de beber. Contudo, 25 docentes (31,3%) aumentaram o etilismo
durante a pandemia.

Em relacdo as drogas ilicitas, 4 docentes (5%) ndo quiseram responder (n=76).
Assim, 73 docentes (91,3%) responderam que nunca usaram drogas ilicitas e 2
docentes (2,5%) reduziram ou interromperam o0 uso durante a pandemia. Apenas 1

docente (1,3%) aumentou o consumo durante a pandemia.



86

Foi encontrada uma tendéncia ao estresse positivo nos docentes usuarios de
drogas ilicitas e da mesma maneira no grupo de docentes etilistas. Outra tendéncia
estatisticamente determinada foi a de maior contaminacdo e adoecimento dos
docentes pela COVID-19 e o seu habito de fumar, em maior grau de significancia nos
docentes de maior consumo de cigarros.

Em relacdo a hipertensdo arterial sistémica enquanto fator de risco ao
adoecimento e comorbidade, 1 docente (1,3%) nao quis responder a respeito (n= 79).
Assim, 56 docentes (70,9%) responderam que nao sao hipertensos, ja 23 docentes
(29,1%) responderam positivamente a presenca dessa comorbidade. Pela andlise
confrontada, ha uma tendéncia central de maior insatisfacdo com a vida entre os
docentes que cursam com hipertensao arterial sistémica (Moda= 1). Pelo mesmo
método estatistico foi encontrada uma tendéncia de hipertensdo entre os docentes
obesos (Moda= 3) e de diabetes entre os docentes com sobrepeso (Moda= 2).

Cardoso Junior et al. (2018) verificaram entre os docentes do ensino juridico
gue 8 docentes da carga horaria até 20 horas ndo possuem pressao alta e apenas um
foi diagnosticado uma vez; dos docentes de 40 horas, 2 ndo tém pressao alta e um
tem; jA os docentes de Dedicacdo Exclusiva nenhum deles teve algum diagndstico
para pressao alta.

Quanto aos niveis de colesterolemia, 44 docentes (55%) negaram niveis
anormais, ao passo que 36 docentes (45%) confirmaram apresentar altos indices de
colesterol plasmaticos. Em relacdo a diabetes mellitus, 1 docente ndo soube informar
a respeito (n=79). Dos que responderam o quesito, 74 docentes (93,7% validos)
negaram a comorbidade e o restante, 5 docentes (6,3%), confirmaram que sao
diabéticos. Neste ultimo item, encontrou-se uma tendéncia central de inaptidao fisica
para os docentes diabéticos (Moda=0)

Em relacdo a sua saulde fisica antes da pandemia, 4 docentes (5%) a
perceberam como ruim, 24 docentes (30%) como regular, 36 docentes (45%) como
boa e 16 docentes (20%) como muito boa. Comparando-a no periodo pesquisado
(durante a pandemia), 7 docentes (8,8%) a perceberam como muito ruim, 17 docentes
(21,3%) como ruim, 21 docentes (26,3%) como regular, 26 docentes (32,5%) como

boa e 9 docentes (11,3%) como muito boa.



87

Gréafico 4 — Percepcéo de saude fisica e mental dos docentes antes e durante a pandemia
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Fonte: elaborado pelo autor (2022).

De maneira geral, em relacdo a sua salde mental antes da pandemia, 4
docentes (5%) a perceberam como ruim, 9 docentes (11,3%) como regular, 48
docentes (60%) como boa e 19 docentes (23,8%) como muito boa. Comparando-a ao
periodo pesquisado (durante a pandemia), 8 docentes (10%) a perceberam como
muito ruim, 15 docentes (18,8%) como ruim, 27 docentes (33,8%) como regular, 20
docentes (25%) como boa e 10 docentes (12,5%) como muito boa.

Pela analise estatistica, ainda usando uma tendéncia central (moda), foi
encontrado que a saude fisica e mental antes da pandemia categorizadas como ruins
se associaram com a categoria de estresse positivo maximo (quase sempre
estressado(a) ou sempre com dificuldade de enfrentar (Moda=2).

Quando o cenatrio foi de pandemia, encontramos que a categoria de estado de
saude fisica e mental em nivel “muito ruim” também associada com a expressao de

estresse positivo a nivel maximo, e isso representa que o contexto da pandemia da
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COVID-19 foi fator de piora nos estados de saude fisico e mental dos docentes em
relacdo ao estresse vivenciado.

Bosi (2019) afirma que muitas pesquisas que investigam questdes da realidade
do trabalho docente apresentam resultados parecidos em relagcéo a exaustéo fisica e
mental vivida pelos professores da poés-graduacdo no Brasil. Salienta que essa
exaustdo chega até os estudantes, em especial, aos que se dedicam as pesquisas
com bolsas, e que essa pressado irradiada favorece sentimentos de sofrimento,
solidao, dor e incompeténcia.

Ruza e Silva (2016) apontam que 77,8% dos professores de pos-graduacao
pesquisados ja adoeceram por algo relacionado ao trabalho. Destes que adoeceram,
11,1% disseram ter ocorrido muitas vezes, 27,8% algumas vezes, 11,1% poucas

vezes e 27,8% raramente.

5.3 Condi¢cbes e aspectos comparativos do trabalho docente em relacdo a
pandemia da COVID-19.

Em relacao as condicdes do trabalho docente antes e durante a pandemia da
COVID-19 foram analisados varios aspectos extrinsecos desse grupo. As variaveis
foram: as condi¢cbes estruturais gerais, os ruidos e a temperatura, a limpeza e a
iluminacdo dos ambientes, a adequacdo a equipamentos para a aula, o0
relacionamento com colegas e com alunos, as oportunidades de expressar opinides e
as oportunidades de crescimento no programa e na IES, a imagem perante a
sociedade, o treinamento com recursos didaticos e a remuneracao. As variaveis foram
categorizadas em percepcdo positiva e percepcdes negativas, sendo comparativas
como dito para o contexto de pandemia.

O Gréfico 5, apresentado a seguir, demonstra esta percepgao. E possivel notar
gue houve uma piora de sua percepgao no contexto da pandemia, exceto na categoria
de treinamentos com recursos didaticos, que permaneceu inalterada em percepcao
(70% positiva e 30% negativa). Ou seja, os docentes consideraram que ndo houve
piora em relacdo aos treinamentos com o0s recursos didaticos para as aulas.

Contudo, a percepcao nao foi a mesma quando se tratava da adequagao aos
equipamentos para a aula de modo que foi registrado pelos docentes uma piora na
percepcdo durante a pandemia (8,8% de percepcdo negativa antes e 23,8% de

percepcao negativa durante a pandemia).
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Souza et al. (2021) chamam a atenc¢&o no sentido de que as novas demandas
e as diferentes metodologias de ensino sobrecarregam, de certa forma, o professor, e
gue este esteve exposto a grandes exigéncias e desafios 0 que requereu novas
descobertas e novas formas de aprendizagem sem muita capacitagdo. Destacam que
a auséncia de um planejamento e estratégias de preparag¢do podem contribuir para a
precarizacao do trabalho docente.

De acordo com Ferreira (2022), uma vez que ha que se considerar as
transformacgdes do mundo do trabalho, conduzidas pela reestruturacéo do capitalismo
e a consequente hegemonia das politicas neoliberais, com o transcorrer do tempo,
exige-se do professor ainda mais novas habilidades, as quais devem estar voltadas
para os interesses de mercado, o que tem afetado demasiadamente a rotina e o
funcionamento das instituicbes do ensino superior e, por extensao, o trabalho docente.

Sobre esse contexto, Cardoso Junior et al. (2022) afirmam que alguns
profissionais da educacdo, sem a garantia de emprego, curvam-se frente as
ferramentas tecnoldgicas necesséarias a execucdo destes novos padrées laborais,
sofrendo com a instabilidade psicossomatica do organismo sendo afetados em todas
as suas dimensdes da qualidade de vida, sobrecarregando-se acima de todos 0s seus
limites.

De maneira significativa, constatou-se que o0s professores pesquisados
referiram uma inexistente percepc¢éao negativa no que se refere ao relacionamento com
os alunos antes da pandemia, mas que passou a ser perceptiva por 43,8% dos
docentes durante a pandemia.

Outros decrementos neste contexto comparativo foi a da percepcao negativa
na remuneracao (37,5% antes e 43,8% durante a pandemia), da motivacdo para
ministrar aulas (7,5% antes e 40% durante a pandemia), das oportunidades de
crescimento profissional (21,3% antes e 40% durante a pandemia) e da percepg¢éao de
sua imagem perante a sociedade (17,5% ante e 38,8% durante a pandemia).

Nenhuma categoria estudada sob a condicdo de trabalho docente revelou
melhoria durante a pandemia da COVID-19.

Pela mesma andlise de tendéncias em relacdo as condi¢cdes de trabalho
negativas, o estresse docente positivo demonstrou ocorréncias de maior frequéncia
nas variaveis que representam a percep¢ao apenas antes da pandemia. Foram elas:

as condicOes de limpeza e iluminacédo antes da pandemia, o relacionamento com o0s



90

colegas antes da pandemia e sobre as oportunidades de expressar suas opinioes

antes da pandemia.

Grafico 5 — Percepcdes positivas e negativas sobre as condi¢fes de trabalho docente
antes e durante a pandemia da COVID-19
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Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Em relagéo a categoria insatisfacdo com as condi¢6es de trabalho, observou-
se comportamento bem semelhante ao da categoria estresse positivo, ou seja,
somente em contexto anterior a pandemia se observou uma tendéncia de maior
frequéncia e nas variaveis: no relacionamento com os colegas, nas oportunidades de
expressar suas opinibes e na motivagdo e animo para ministrar as aulas,
diferenciando-se apenas nesta Gltima ao que foi mencionado no paragrafo anterior.

Segundo Paz et al. (2020), as condi¢cdes de trabalho a que os docentes estao
submetidos podem ser consideradas como fator agravante no desenvolvimento de
doencas fisicas e psiquicas, como a Sindrome de Burnout. Ribeiro e Cardoso (2021)
destacam que a saude ou adoecimento docente tem relagdo direta com as condi¢cfes

de trabalho.
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Da mesma maneira estatistica, foi encontrado nas variaveis de oportunidades
de crescimento profissional, da motivacdo, de aperfeicoamento para aula e da
remuneracao, uma tendéncia de percepc¢ao positiva durante a pandemia entre o grupo
de docentes com experiéncia acima de 20 até 30 anos no ensino superior, ou seja,
este grupo apresentou essas percepgdes positivas sobre as condi¢gdes de trabalho
durante a pandemia.

Nesse sentido, quando perguntado aos docentes se ja haviam trabalhado com
alguma forma de tele ensino, a maioria (57 docentes ou 71,3% dos que aderiram)
respondeu negativamente. Entretanto, 16 docentes (20%) j& haviam trabalhado com
Ensino a Distancia (EAD), 5 docentes com Ensino Remoto (6,3%) e 2 docentes (2,5%)
com Ensino Hibrido. Insta apontar que o grupo que se destacou por perceber
oportunidades positivas profissionais durante a pandemia, em média, j& tinham
experiéncias com o tele ensino.

Souza et al. (2021), pesquisando sobre saude mental e percepcdes do trabalho
on-line de docentes de todos os niveis de ensino, encontrou que, apesar da maioria
(65%) nao concordar com o formato de ensino on-line, 29% da amostra relatou ter
gostado em virtude da aprendizagem possibilitada por essa nova condicdo no
contexto nacional. A maioria dos professores (51%) relataram dificuldades no inicio
do processo, mas no momento da pesquisa ja se descreveram como adaptados ao
novo cenario. Porém, apesar de estar a mais de sete meses nessa condi¢do, 20% dos
docentes ainda relataram desconforto na sua atuacao profissional remota no momento
da pesquisa.

Barros, Dutra e Cardoso (2021) afirmam que um dos fatores que interferiu na
saude fisica e mental dos docentes foi a inser¢cdo das novas tecnologias, pois eles
tiveram que continuar prestando seus servi¢os, muitos sem a qualificacdo necessaria,
com maior responsabilizacdo. Segundo as autoras, desenrolou-se um quadro de
adoecimento fisico e mental dos docentes que tiveram que se adequar a um modelo
gerencialista, focado em resultados, em que o trabalhador é apenas mais um produto

do sistema capitalista.

5.4 A Percepcao da qualidade de vida dos docentes durante a pandemia

Para a compreensdo geral da percepcdo sobre a qualidade de vida dos

docentes pesquisados, inquiriu-se sobre a percepc¢ao geral da qualidade de vida no
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momento da coleta (durante a pandemia, mas na fase de planejamento para reinicio
das atividades presenciais) e qual a percepcdo da influéncia da pandemia na
gualidade de vida desses docentes. Além disso, foi aplicado o instrumento de afericdo
de Qualidade de Vida Whogol-Bref (OMS,1998), em que foi possivel aferir os valores
por dominios e geral. Estas varidveis foram confrontadas com outras variaveis
sociodemograficas para efeito estatistico no estudo de tendéncias centrais e de
correlacdes entre elas.

Na pesquisa, 12 docentes (15%) consideraram sua qualidade de vida muito
boa, 50 docentes (62,5%) como boa, 11 docentes (13,8%) consideram que sua
gualidade de vida ndo estava nem boa e nem ruim, 6 docentes (7,5%) como ruim e
apenas 1 docente (1,3%) declarou que sua qualidade de vida € muito ruim.

Rocha, Pina e Cardoso (2022) realizaram uma pesquisa com 0 objetivo de
avaliar a qualidade de vida dos professores de Geografia da educagdo basica no
ambito do Nucleo Territorial de Educacéo 20 - Vitdria da Conquista — BA (NTE-20)
durante a pandemia e verificaram que 56% dos docentes perceberam sua qualidade
de vida como “boa”, 28% “nem boa nem ruim”, 4% “muito boa”, 8% “muito ruim” e 4%
‘ruim”. Segundo as autoras, essa classe necessita de atengcdo em relagcdo a sua
qualidade de vida, pois o ideal € que os docentes estejam em condi¢des satisfatorias
para exercerem suas atividades da melhor maneira.

Em relacéo a influéncia da pandemia na qualidade de vida desses docentes
pesquisados, 38 deles (47,5%) declaram que houve melhora na qualidade de vida, 7
docentes (8,8%) declararam que nao houve influéncia, sendo a mesma qualidade de
vida antes e durante a pandemia, ao passo que 35 docentes (43,8%) declararam que
houve piora na qualidade de vida em relacdo a pandemia.

Azevedo, Cardoso e Fagundes (2022) investigaram a qualidade de vida do
docente do municipio de Pindai durante a pandemia e verificaram que 74,1% dos
docentes pesquisados relataram ter tido complicacbes como insénia (36,4%),
ansiedade (81,8%), sindrome do panico (4,5%), estresse (63,6%), fobia social
(13,6%), fobia dos meios tecnolégicos (22,7%), entre outras.

Quando perguntados sobre sua qualidade de vida em relacdo ao trabalho
durante a pandemia, 47 docentes (58%) referem piora da qualidade, 9 docentes
(11,3%) nado perceberam influéncia alguma e 24 docentes (30%) declararam uma

melhora na vida em relacdo aos aspectos laborais durante a pandemia.
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Considerando o dominio das rela¢des de trabalho com a qualidade de vida dos
individuos em relacéo a sua percepc¢ao geral durante a pandemia, foi observada uma
correlacdo estatistica positiva (Correlacédo de Pearson = 0,596). Isto significa que as
relacbes de trabalho de fato sdo determinantes sobre a qualidade de vida dos
docentes, comprovando, assim, nesta populacdo-alvo, a validade da hipotese
aventada nesta dissertacao.

No Quadro 5, adiante, em relacéao a frequéncia de casos, é possivel visualizar

também essa relacao.

Quadro 5 — Relacao por frequéncia de casos entre as variaveis de percepcao da
Qualidade de Vida Geral (QV) e Qualidade de Vida no Trabalho (QVT)

Qualidade de Vida (QV) (percepc¢éo geral) em
relacdo a pandemia?
Total de 80 Docentes Pesquisados Pior Qualidade Mesma Melhor
(N=80) Qualidade Qualidade
Distribuicéo Distribuicdo | Distribuicéo
dos Docentes | dos Docentes |dos Docentes
Pior
Como vocé considera a | Qualidade 33 1 13
sua vida em relacdo ao Mesma 0 6 3
seu trabalho DURANTE a | Qualidade
pandemia? Melhor
Qualidade 2 0 22

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Ao avaliar o dominio da saude geral em relagédo a percepcédo da qualidade de
vida dos docentes pesquisados, os docentes foram inquiridos sobre a satisfacdo com
a saude. Deles, 6 docentes (7,5%) declararam estar muito insatisfeitos, 17 docentes
(21,3%) declararam estar insatisfeitos, 12 docentes (15%) declararam que nao
estavam inteiramente satisfeitos, 41 docentes (51,2%) declararam que estavam
satisfeitos e 4 docentes (5%) declararam-se muito satisfeitos com sua vida em relacéo
ao seu estado de saude.

Da mesma maneira que anteriormente feito para o dominio do trabalho, as
informacdes foram analisadas estatisticamente confrontadas. No Quadro 6, adiante,
€ possivel visualizar que o dominio da saude seguiu 0 mesmo padréo de percepcao
sobre a qualidade de vida dos docentes durante a pandemia em relagdo com o

trabalho.



94

Quadro 6 — Percepcdo geral da qualidade de vida em relacdo a satisfagdo com a saude
dos docentes durante a pandemia COVID-19
QV (percepcéo geral) em relacdo a pandemia?
_ . . Mesma Melhor
80 docentes (N=80) Pior Qualidade Qualidade Qualidade
Moda Casos Moda | Casos Moda | Casos

Quao satisfeito(a) vocé
estd com a sua saude?

Insatisfeito 35 Satisfeito 7 Satisfeito 38

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Quando confrontadas as tendéncias de insatisfacdo da percep¢édo de saude
com as variaveis de condi¢cdes de trabalho durante a pandemia, néo foi encontrada
uma associacgao significativa, mas houve uma tendéncia central de insatisfacdo no
periodo pré-pandémico para as categorias remuneragdo, relacionamento com o0s
colegas, motivacdo e animo para ministrar aulas e oportunidades de expressar
opinides. Isto pode representar que as questbes de trabalho mencionadas ja
influenciavam negativamente as percepcdes de saude do docente no periodo pré-
pandémico.

Borba et al. (2022) afirmam que o docente que atua no ensino superior esti
submerso a um conjunto de fatores que podem interferir na sua saude e qualidade de
vida e pode ser responsavel por possiveis adoecimentos, tanto de ordem fisica quanto
mental.

A tendéncia central de satisfacao plena com a vida (Moda=2) foi apontada pelos
docentes que tém graduacgdo nas areas das ciéncias humanas, biologicas, agrarias e
da saude, ao passo que os docentes que tém graduacao nas areas de ciéncias exatas
e da terra e de linguistica, letras e artes tenderam (Moda=1) a declarar-se por
satisfeitos apenas razoavelmente. Os docentes graduados na &rea de ciéncias sociais
e aplicadas tenderam a declarar-se como insatisfeitos com a vida (Moda=0).

Ainda nessa linha de compreensdo sobre os dominios da qualidade de vida,
foram confrontados os dados de percepcao de saude e de relaces de trabalho com
a declarada qualidade de vida geral durante a pandemia. Pela andlise de tendéncias,
0 Quadro 7, a seguir, demonstra que a percepc¢ao da qualidade de vida em relacdo ao
trabalho variou independentemente da percepcao de saude dos docentes no contexto.

Almeida et al. (2022) ressaltam que a atividade laboral tem sido responsavel
pelo acometimento de patologias que podem afetar tanto a saude fisica quanto a
mental, podendo comprometer de forma negativa alguns fatores no estilo de vida,

como presencga do sedentarismo, alteracées no sono, surgimento de transtorno de
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ansiedade, depresséo, problemas fisicos e organicos, entre outros. Este dado depde
a favor da interpretacdo da qualidade de vida em funcdo de dominios distintos,

proposta pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS).

Quadro 7 — Percepcgédo de satisfacdo em saude e em condi¢des de trabalho em relagéo a
QV geral

Como vocé considera a sua vida em relacdo ao seu trabalho
DURANTE a pandemia?

N=80 Pior Qualidade Mesma Qualidade Melhor Qualidade

MODA CASOS MODA CASOS MODA CASOS

Quéao satisfeito(a)
vocé estd com a sua | Satisfeito 47 Satisfeito 9 Satisfeito 24
saude?

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Nessa seara, procurando entender a influéncia do dominio social sobre a
gualidade de vida, partindo do pressuposto que o contexto da pandemia de COVID-19
foi de isolamento social, passamos a apresentar os resultados comparativos obtidos

na pesquisa.

Quadro 8 — Relacdo Qualidade de vida (QV) e indicadores de lazer e socializacédo

Em que medida vocé Quado satisfeito(a) vocé esta
Relacdo QV e Isolamento tem oportunidades de com ?:r;a]isgroesla%(;inagzsoals
. . 5 , ,
Social atividade de lazer~ conhecidos, colegas)?
Moda Moda
Qu:IIiSi; de Médio Satisfacéo Positiva
QV (percepcéao
~ Mesma o . ~ -
geral) em relacdo Qualidade Médio Satisfacdo Média
a pandemia?
Melhor Muito Satisfacéo Positiva
Qualidade

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

No Quadro 8, ora apresentado, fica evidente que o grupo que refere melhor
percepcdo da qualidade de vida durante a pandemia também se relaciona com maior
nivel de satisfacdo com lazer e socializagdo com outros individuos.

Isso pode significar que o isolamento social dos docentes representou perda
na sua qualidade de vida. Esses dados corroboram novamente a teorizacdo sobre a
determinacao de dominios da qualidade de vida preconizada pela OMS.

No contexto do Materialismo Histérico-Dialético (MHD) cabe fundamentalmente

entender se a populacao pesquisada demonstrou relagoes de sua qualidade de vida
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com sua renda. Quando perguntados se tém dinheiro suficiente para satisfazer suas
necessidades, 14 docentes (17,5%) declaram que tinham muito pouco, 36 docentes
(45%) disseram gue tinham uma relacéo incerta, 22 docentes (27,5%) disseram que
tinham muito dinheiro para satisfazer suas necessidades e apenas 8 docentes (10%)
€ que entenderam que estavam perfeitamente remunerados para atender suas
necessidades de vida.

Confrontados foram estes dltimos dados em relacdo a percepcéao geral
declarada sobre a qualidade de vida durante a pandemia, e o resultado demonstrou
que os grupos o0s quais relataram que a qualidade de vida ficou inalterada durante a
pandemia correspondem, em tendéncia central, aos mesmos que consideram sua
remuneracao insuficiente para atender as suas necessidades de vida.

No grupo que referiu melhora e piora na qualidade de vida durante a pandemia,
a remuneracao nao foi fator determinante. Contudo, este dado pode ser questionavel,
uma vez que a imensa maioria dos pesquisados tém renda pessoal superior a R$
8.000,00 (oito mil reais).

Somente quando confrontados os grupos de renda maior e o de renda menor
em relacdo a percepcdo da qualidade de vida, os dados sdo mais enfaticos. Eles
demonstram que no grupo de menor renda pessoal, a qualidade de vida ficou
diretamente associada a sua remuneracdo para atender as suas demandas.

O Quadro 9, apresentado adiante, ilustra o acima citado. Nele, o grupo com
menor renda pessoal tem a pior qualidade de vida, evidenciando a possibilidade de
interpretacdo do fendmeno estudado pelo método proposto. Eis que o Materialismo
Histérico-Dialético se demonstra pertinente uma vez que o fator econémico passa a

ser o determinante nuclear sobre o qual a qualidade de vida do docente se derivaria.

Quadro 9 — Relacao renda/Qualidade de Vida (QV)/satisfacdo monetéria para as
necessidades

Vocé tem dinheiro suficiente para satisfazer suas necessidades?
Moda

. ~ Pior Qualidade Muito

Entre 3e 8 mil |QV (percepcao geral) em Pouco
reais relacdo a pandemia? Mesma Qualidade -.

Melhor Qualidade | Regular

Renda Pior Qualidade Regular
Maior ou Igual a |QV (percepgéo geral) em . Muito
R$8.000,00 relacdo a pandemia? Mesma Qualidade Pouco

Melhor Qualidade Regular
Fonte: elaborado pelo autor (2022).
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Quando aplicado o instrumento de pesquisa sobre qualidade de vida indicado
pela OMS, o WHOQOL-bref (1998) individualmente, foi possivel calcular os escores
gerais e converté-los usando a escala de qualidade de vida que varia de 0 a 100, na
gual quanto mais proximo do maximo valor, melhor serd a qualidade de vida da
populacdo pesquisada. O Grafico 6, adiante, apresenta os valores gerais aferidos

dentro dos dominios teorizados (fisico, psicologico, relagdes sociais e ambientais).

Grafico 6 — Valores aferidos (escala 0 a 100) de representacao da qualidade de vida
durante a pandemia por dominios do WHOQOL-Bref (OMS, 1998)

\ \ \ \ \ \
Fisico | 60,40
Psicoldgico | 6458
Relacdes |
Sociais | | 64,79
Ambiente | 55,70
TOTAL 60,66

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

O Gréfico 6, ora apresentado, evidencia que dentre os dominios estabelecidos
no instrumento de pesquisa, o que se refere ao Dominio do Ambiente € 0 que obteve
o menor escore (55,70), ao passo que o de relacdes sociais € 0 que registra o maior
escore (64,79).

Quando destrinchados os dominios da qualidade de vida aferidos por seus
guesitos de referéncia em relacdo ao periodo pandémico, encontramos por ordem
crescente de escores: a dor e desconforto (24,38), os sentimentos negativos (27,50),
arecreacao e o lazer (30,0), a dependéncia de medicacao ou de tratamentos (32,19),
os recursos financeiros (32,50), a energia/fadiga (38,75) e sobre as novas informacdes
e habilidades (45,63).

O Gréfico 7, a seguir, evidencia o relatado e acrescenta os demais itens
inquiridos que compdem os dominios da qualidade de vida pelo classico instrumento

mencionado com seus respectivos escores médios (destaque em vermelho para os
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escores menores que 50, ou seja, aferido como menor do que a metade do valor

utopicamente ideal).

Gréafico 7 — Escore médio geral aferido para os itens inquiridos no WHOQOL -Bref

Dor e desconforto 24,38
Energia e fadiga m 38,7b
Sono e repouso i : : : : : 1 55,94

Mobilidade 1 62,81

Atividades da vida cotidiana | ! ! ! ! ! 59,69

Dependéncia de medicagao ou de tratamentos :# 32119
Capacidade de trabalho : : : : 1 62[19
Sentimentos positivos : : : : 1 54,06
Pensar, aprender, memdria e concentragdo | | | | 1 6¢4,69
Auto-estima : : : : 66,88
Imagem corporal e aparéncia 50,00
Sentimentos negativos :# 27,50
Espiritualidade/religido/crencas pessoais 1 79,38
Relagbes pessoais 1 67,19
Suporte e apoio pessoal 1 64,38
Atividade sexual
Segurancga fisica e protegcao 1 65,00
Ambiente do lar | 1 75,31
Recursos financeiros # 32,50
Cuidados de saude | 1 56,88
Novas informac¢des e habilidades 45,63
Recreacgdo e lazer 30,00
Ambiente fisico 68,18
Transporte 1 72{19

Auto-avaliacdo da Qualidade de Vida _M 6:%,44

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Fagundes et al. (2018) analisaram a qualidade de vida de docentes
universitarios por intermédio do questionario SF-36 e verificaram escores favoraveis
em todos os dominios, tendo o dominio “Limitacdo por Aspectos Fisicos” com média
89,28%, sendo o melhor, e o dominio “Dor” com menor escore de 64%.

No contexto da remuneracéao foi possivel aferir a tendéncia central de escores
em relacdo aos dominios da qualidade de vida e o seu escore geral. No Quadro 10, a
seguir, constata-se que € nos grupos de menor renda mensal que encontramos 0s
menores escores em relacao a qualidade de vida geral ou por seus dominios, exceto
para o dominio social, cuja Moda foi semelhante (Moda=16).

Novamente, a pesquisa evidencia uma relacdo material que influencia a
gualidade de vida dos docentes pesquisados no contexto da pandemia da COVID-19.
Revela, ainda, uma pior tendéncia central dentre os escores calculados para o

dominio psicolégico da qualidade de vida dos docentes.
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Quadro 10 — Escores de tendéncias centrais de qualidade de vida e renda

Dominio Dominio Dominio Dominio Qv
Renda fisico psicolégico |relacdes sociais| ambiental geral
Moda Moda Moda Moda Moda
Maior ou Igual a
R$8.000.00 16,00 14,00 16,00 13,00 12,15
Entre 3 e 8 mi 9,71 6,67 16,00 11,50 7,08
reais

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Essa constatacdo importa porque a remuneracdo € um dos fatores extrinsecos
das condicdes de trabalho que mais podem influenciar na qualidade de vida docente,
onde que o materialismo nuclear se evidencia novamente no fenémeno estudado.

Nesse sentido, corrobora Dal Rosso (2008), quando aduz que o ambiente de
trabalho docente, por sua organizacdo, exigéncia, baixa remuneracédo e falta de

estrutura implica risco para a qualidade de vida e, especificamente, a saude docente.

5.5 O Adoecimento do docente no contexto da pandemia da COVID-19

No objetivo desta pesquisa esta também a analise do adoecimento do docente
no contexto da pandemia. Nesse sentido, os docentes pesquisados, além de
inquiridos sobre a COVID-19, foram também questionados sobre sinais e sintomas,
fisicos e mentais, que denotassem condi¢cfes patologicas, dentro de um rol amplo de
possibilidades e relacionadas a varios sistemas organicos e mentais do ser humano.
Inclusive, com as queixas mais frequentemente relacionadas ao trabalho docente.

No questionario havia a possibilidade de os docentes responderem se estes
sinais e sintomas nunca haviam sido percebidos ou se eles se mantiveram,
agravaram, ou se foram desenvolvidos durante a pandemia.

Em relac&o aos indicadores diretos da pandemia da COVID-19, é importante
enfatizar que todos os 80 docentes ja estavam com a vacinacao completa (5 docentes
ou 6,3% com pelo menos duas doses) de acordo com os calendéarios de vacinagao
em suas respectivas faixas etarias (75 docentes ou 93,8% com trés doses).

Entre os docentes pesquisados, 47 declararam que ndo desenvolveram
(58,8%) a COVID-19 e 33 docentes (41,3%) declararam que desenvolveram a doenca.
Desses, 29 docentes a desenvolveram apenas uma vez (36,3%) e 4 docentes (5%)

declararam que a desenvolveram por duas vezes. Entre os docentes que sofreram
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com a COVID-19, foi confirmada a tendéncia de desenvolvimento de queixas
repetidas para as doencas respiratérias durante a pandemia.

Ainda em relacao ao efeito direto da pandemia da COVID-19 sobre os docentes
com o perfil de dedicacédo de trabalho exclusiva na UESB, foi percebido um maior
namero de contaminados entre 0s que estdo nas duas categorias etarias
intermediarias, ou seja, entre 40 e 59 anos de idade, seguido pelos mais jovens, de
30 a 39 anos, e com menor numero de contaminados no grupo etario acima de 60

anos.

Figura 4 — Tendéncia de contaminacao pela COVID-19 por faixas etarias e jornadas de
trabalho em relacao a IES pesquisada

CH fora lIES

Dedicagio
Exclusiva Até 20 horas 30 horas 40 horas

ED anos acima—| —E0 anos acimsa

S0 @ 59 anos—| S0 @ 59 anos

IDADE
aaval

40 a 49 anos—| { =40 a 49 anos

30 a 39 anos | 30 a 39 anos

T T T l T ] T T T T T T T T T T T T T T T
S0 40 30 20 70 0O 10 20 30 40 S0 S0 40 30 20 10 0O 10 20 30 40 SO

CASOS CoOVID 19

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Entre os docentes com carga horaria de trabalho além da que perfaz na
Instituicdo de Ensino Superior (IES) pesquisada, a maior contaminacao dos docentes
também ocorreu na faixa etaria entre 40 e 59 anos de idade, conforme demonstra O
Gréfico 8, adiante.

Sobre os sinais e sintomas de adoecimento n&o diretamente associados a
COVID-19, o mencionado grafico resume a frequéncia percentual de docentes que o
referiram agravados ou desenvolvidos durante o contexto da pandemia por ordem
crescente de frequéncia. Além disso, é possivel, claramente, constatar a prevaléncia
dos sinais e sintomas de ordem mental com maior frequéncia e na base da
distribuicdo. Da mesma forma, demonstra a incidéncia de outros sinais e sintomas
desse adoecimento, identificando quais sistemas foram os mais acometidos devido

ao contexto da pandemia da COVID-19.
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Gréfico 8 — Percentual de docentes com sinais ou sintomas desenvolvidos ou agravados
durante a pandemia da COVID-19 por ordem de frequéncia
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Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Em destaque, encontramos a irritabilidade, os distirbios da memobria
(hipomnésia ou memoria reduzida), os disturbios da afetividade (tristeza, baixo humor
e depressao) e as patologias da vontade e do desejo (hipobulia ou baixa vontade ou
esgotamento da vontade).

Seguiram-se os distlrbios do sono, os disturbios algicos (dores) e tensionais
musculares, 0s organicos da digestdo, as disfuncBes otorrinolaringolégicas
(vocalizacdo, audicdo, equilibrio), as altera¢cBes visuais, as disfuncfes do sistema
nervoso autbnomo e cardiovascular, as alergias, as alteracdes na pele e os sinais de
imunidade reduzida.

A maioria dos sinais e sintomas desenvolvidos ou agravados durante a
pandemia incidiram significativamente sobre os docentes do género feminino,

especialmente no adoecimento mental, destacadamente pela maior sensacédo de
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esgotamento (Burnout!®). Contudo, nos docentes do género masculino, prevaleceram
alguns sinais e sintomas de natureza digestiva (arrotos, azia e dores no estébmago),
otorrinolaringologicos (zumbidos, tontura, espirros e alergias), alteracfes visuais e
palpitacfes cardiacas.

Ruza e Silva (2016) identificaram diversos sintomas nocivos ao bem-estar dos
professores de pés-graduacdo pesquisados por eles, como estresse (72,2%), fadiga
(66,7%), ansiedade (50%), alteracéo repentina do estado de humor (41,7%), insénia
ou dificuldade de dormir (38,9%), estado depressivo passageiro (38,9%), dificuldade
de concentracdo e memoria (30,6%), problemas na voz (30,6%), dores musculares
(30,6%) e problemas cardiacos (11,1%).

Flores et al. (2020) identificaram as doencas e queixas (relacionadas a saude)
presentes nos docentes do municipio de Guanambi em todos os niveis de educacéo
(Infantil, Fundamental I, Il e Ensino de Jovens e Adultos e verificaram que 56%
destacaram a ansiedade, 56% o0 estresse, 53% problemas na voz, 50% dores nas
costas, 47% dores de cabeca e 44% dores musculares.

Vasconcelos e Lima (2021) analisaram a relagcdo entre trabalho e saude-
adoecimento de docentes de universidades publicas do Rio Grande do Norte no inicio
do ano de 2019, portanto, antes da pandemia, e seus pesquisados apontaram alguns
problemas de salde como: hipertensdo, tendéncia a artrose/artrose leve,
diabetes/pré-diabetes, ansiedade, depressao, alergias, hipertireoidismo, labirintite,
enxagueca, obesidade, problemas de circulagdo/coagulacédo sanguinea, doenca renal
problema na coluna.

Silva et al. (2020) investigaram as condicbes de trabalho e saude dos
professores da rede municipal de educacdo de Tremendal, na Bahia, e verificaram
gue as doencas do aparelho digestério sobressairam nas falas dos pesquisados,
seguidas do estresse e transtornos de ansiedade, inferindo a possivel relacéo direta

mediante uma visao psicossomatica.

16 A sindrome de burnout manifesta-se por consequéncia do estresse laboral crénico, acometendo as
pessoas caracteristicamente envolvidas nos trabalhos da area da sadde, educacéo, justica e servico
social. Estes profissionais desenvolvem sentimentos negativos, como tristeza, apatia, desmotivacao
e a exaustao emocional (MASLACH; LEITER, 2016). O sujeito passa a ter atitudes negativas em
relacdo ao trabalho e ao ambiente que esta inserido devido a este esgotamento emocional ou ao
sentimento de tensdo emocional e exaustao fisica, entre outros sinais e sintomas negativos. Estes, a
medida que se intensificam, podem levar ao adoecimento psiquico (BRIDGEMAN; BRIDGEMAN,;
BARONE, 2018).
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Castro Neta, Cardoso e Nunes (2021, p. 2077) ratificam que, diante das
condicOes, especialmente de carater negativo, com que o docente exerce seu
trabalho, este passa “a manifestar sentimentos negativos intensos, como angustia,
alienacao, ansiedade e desmotivagéo, além de exaustdo emocional, frieza perante as
dificuldades dos outros, insensibilidade e postura desumanizada, comprometendo
sobremaneira o seu desenvolvimento profissional”.

Caires et al. (2022) verificaram a qualidade de vida, a ocorréncia do estresse,
ansiedade e depressdo de docentes universitarios de uma universidade publica do
sudoeste da Bahia e averiguaram que 38,8% dos pesquisados possuem sintomas de
estresse, destes, 20,3% séo do sexo feminino e 9,2% do sexo masculino; apenas as
mulheres apresentaram sintomas da fase de exaustdo. Em relacdo a ansiedade, os
autores verificaram que 62,9% dos docentes pesquisados apresentaram nivel minimo,
14,8% apresentaram grau leve, 5,5% grau moderado e 1,8% grau grave. Quanto a
depresséao, os autores apresentaram que 16,6% tiveram grau leve, 2,3% moderado,
chamado a atencdo que 41% dos pesquisados revelaram sintomatologia que indica
adoecimento mental com significancia da associacdo (p=0,000) entre as variaveis
ansiedade e depressao.

Na pesquisa de Souza et al (2021), os professores que afirmaram néo
concordar com o formato de ensino on-line apresentaram indices maiores de estresse,
ansiedade e depressdo, quando comparados aos que afirmaram concordar com o
formato de ensino no qual estavam atuando. Para Costa e Campos (2021), a
pandemia da COVID-19 foi fator que desencadeou muito estresse e ansiedade frente
a esse novo desafio de adaptacao dos docentes.

Em relacdo ao estado conjugal, os sinais e 0s sintomas apresentaram uma
tendéncia central (Moda) para prevaleceram nos docentes que tém companheiro(a)
(Moda=2), exceto naqueles que desenvolveram o roer de unhas e a sensacdo de
desmaios iminentes durante a pandemia. Nestes Ultimos, a tendéncia estatisticamente
determinada foi a de ocorréncia prevalente nos docentes solteiros ou divorciados
(Moda=1).

A andlise de tendéncia central revelou que os sinais e sintomas que foram
desenvolvidos pelos docentes que reportaram maiores niveis de estresse (Moda = 2)
apontam também para a prevaléncia das disfun¢gdes do sistema nervoso autonémico

(méaos frias elou pés frios, sensacdes de muito frio ou de calor e de desmaio
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eminentes), do sistema digestivo (enjoos), do aparelho locomotor (dores no pescogo
durante ou ap0s a fala) e do campo de dominio otorrinolaringologico (audicao).

Na mesma medida estatistica, observamos um maior espectro de sinais e
sintomas naqueles docentes que os reportaram como agravados durante a pandemia,
especialmente, porque evidenciou-se neste Ultimo grupo uma maior tendéncia para
os disturbios de ordem mental. Ou seja, 0 estudo aponta que aqueles docentes que
ja vinham apresentando maior estresse antes da pandemia, estdo mais associados
ao adoecimento mental durante a pandemia.

Vasconcelos e Lima (2021) apontam que os docentes pesquisados das
universidades publicas do Rio Grande do Norte destacam que o envolvimento em
funcdes de gestéo e ainsercdo em programas de pos-graduagao servem como indutor
para maior sobrecarga de trabalho, desgaste e adoecimento.

Segundo Barros et al. (2022), o docente esta cada vez mais submetido a légica
atual de mercado neoliberal, produtivista e, precarizando o trabalho. O docente se
sente obrigado a cumprir extensas jornadas de trabalho e reflete essa realidade em
condicOes geradoras de adoecimento psiquico que interfere na qualidade de vida
deste. Os autores afirmam que o adoecimento psiquico do docente advém das mas
condi¢des de trabalho, altas cobrancas, negligéncia do cuidado de si, competitividade,
individualismo entre os pares, desrespeito, desvalorizacdo profissional e exaustédo
com o trabalho.

Em relacdo a aptidao fisica, notou-se que ha uma melhor condicéo no grupo o
gual refere que os sinais e sintomas patoldgicos se desenvolveram durante a
pandemia, ao passo que nos que referiram os sinais e sintomas durante a pandemia
como agravados foi demonstrada uma tendéncia pior (Moda = 1) para a aptidao fisica.
Os docentes que relataram disfuncdo mental durante a pandemia, a aptidao fisica
tendeu a ser menor no grupo que os referiu, também, como agravados. Ou seja, essa
analise nos permite predizer que quanto mais fisicamente aptos estdo os docentes
pesquisados, menos estdo associados ao desenvolvimento de sinais e sintomas de

ordem mental.

Quadro 11 — Tendéncia obesidade em relagéo a queixas cardiovasculares entre o0s

docentes
Sintomas e Sinais Cardiovasculares |Tendéncia central (MODA) IMC
Desconforto no peito (durante ou apés a fala) Obesidade
Cansacgo ao falar Obesidade
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Palpitacdes do coracéo Sobrepeso
Dores no peito Obesidade
Sensacédo de Desmaios Iminentes Obesidade

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Também, no mesmo sentido ao do anterior, associadas ao sedentarismo, as
respostas afirmativas sobre o agravamento e o desenvolvimento dos sinais e sintomas
das doencas cardiovasculares durante a pandemia apresentaram tendéncia central
de associacdo com a categoria dos docentes obesos (moda=3).

Quando relacionadas as categorias de docentes que desenvolveram e
agravaram o0s sintomas e o0s sinais patolégicos estudados com as condicbes de
trabalho durante a pandemia, houve tendéncia em perceber piores condi¢cbes de
trabalho entre todos os grupos (quem nunca 0s sentiu, quem 0S manteve, guem 0s
agravou e quem os desenvolveu). Foi possivel evidenciar uma correlacdo forte e
positiva (Correlacdo de Pearson = 0,801) entre os docentes com queixas de
insatisfacdo e desmotivacdo com o trabalho e os sintomas de sensacdo de
esgotamento fisico, patognomdnica para a Sindrome de Burnout (jA mencionada).

As excecles se deram para aqueles que desenvolveram o roer de unhas, a
sensacdo de desmaios iminentes e para 0s que nunca haviam experimentado
nervosismo, tristeza, insatisfagcdo, desmotivacao, sintomas de isolamento laboral ou
incbmodos gerais sem causa aparente. Estas excecdes perceberam as condi¢tes de
trabalho como melhores durante a pandemia.

Barros et al. (2022) afirmam que o adoecimento psiquico do docente se
manifesta em forma de depresséo, ansiedade, estresse, Burnout. Isto gera cada vez
mais sentimentos de desesperanca, tristeza, soliddo, incompeténcia e desanimo. Os
autores acrescentam que, durante a pandemia, intensificaram-se as novas formas de
trabalho em face das novas demandas, colocando o professor diante de desafios que
promovem, muitas vezes, a perda da qualidade de vida no trabalho, além do
adoecimento psiquico sobrepujado pelo contexto de precariza¢do do seu trabalho.

Moreira, Silva Junior e Cardoso (2022) afirmam que, quando ndo héa
infraestrutura e materiais necessarios para a realizacao das aulas com qualidade, tal
como quantidade de alunos, baixos salarios e extensas jornadas de trabalho, tornam-
se precarias as condicdes de trabalho e salde. Afirmam ainda que essa precarizacao
nas condicdes de trabalho, além de interferir na qualidade do trabalho e da educacéao,
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pode acarretar o adoecimento como esgotamento fisico e mental, estresse, prejuizos

as cordas vocais, dentre outros.

Quadro 12 — Qualidade de vida, satisfacdo com a saude e necessidade de tratamento

QV (percepcéo geral) em relacdo a
pandemia?

. o . i Pior Mesma Melhor
Quao satisfeito(a) voce estdcom a sua Qualidade Qualidade Qualidade
saude? Tendéncia | Tendéncia Tendéncia

Insatisfeito Satisfeito Satisfeito

O quanto vocé precisa de algum tratamento Preciso ~ . N .

e 4 L Nao Preciso | Nao Preciso
médico para levar sua vida diaria? Pouco

Fonte: elaborado pelo autor (2022).

Em relacdo a qualidade de vida durante a pandemia, observou-se uma
tendéncia central de piora (Moda=1) quando foi declarada a insatisfacdo com a
condicdo de saude, também, quando o adoecimento exige alguma demanda por
tratamento médico.

Por fim, no aspecto econdmico, houve uma tendéncia central para a presenca
de adoecimento entre os que declararam hipossuficiéncia financeira para as suas
necessidades cotidianas, mas as queixas auditivas, os roncos e as dores no estbmago
demonstraram associagdo com aqueles que declararam suficiéncia financeira para as
suas necessidades (Moda = 2).

Muito embora tenhamos a quase totalidade dos docentes pesquisados que
possuem uma remuneracao pessoal acima da média dos docentes de outros niveis
de ensino, os apontamentos destrinchados pela pesquisa em tela reforcam a
importancia de se aprofundar na analise do fenébmeno do adoecimento do docente da

pbés-graduacao pela 6tica do Materialismo Historico-Dialético.
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CONSIDERACOES FINAIS

A pandemia da COVID-19, de maneira inusitada, determinou e ainda tem
determinado inUmeras mudancas nas esferas individuais e coletivas das popula¢fes
em torno do mundo com significativos efeitos psicossociais, econdmicos e politicos.
Em funcdo desse contexto novo, ha uma necessidade de se refletir sobre essas
mudancas, problematizando-as para que sejam interpretadas mediante métodos
cientificos validos, formando um conhecimento histdrico util para as sociedades.

Como se trata de uma doenga provocada por um virus que rapidamente se
disseminou por todo o mundo, em um momento em que, inicialmente, a ciéncia médica
nao dispunha de informacdes consistentes a respeito e nem de recursos combativos,
guer terapéuticos ou profilaticos, o distanciamento social foi a medida urgente que se
imp6s. Por este motivo, as atividades presenciais em todos os niveis de ensino foram
abruptamente interrompidas ja no primeiro semestre letivo de 2020, desde que
declarada a situacdo de emergéncia em saude publica no Brasil.

Especificamente, no caso do ensino superior, as praticas de ensino foram
readequadas por meio de aulas on-line, por intermédio de plataformas ou aplicativos
de comunicagéo da rede mundial de computadores (internet). Nessa nova realidade,
o trabalho do docente do ensino superior se tornou desafiador. Eles tiveram que se
adaptar rapidamente a essas novas situacdes laborais, sem que muitas vezes
detivessem as minimas condicbes necessérias para as conduzir e planejar aulas
tranquilamente. Além disso, as novas exigéncias profissionais precisaram ser
acompanhadas de reconfiguracdes pessoais para a continuidade da atividade pelo
exercicio dessa nova interacao.

Na pés-graduacao, os docentes, além das salas de aulas virtuais, ainda lidaram
com o desafio da extensdo e das pesquisas, das funcdes administrativas no ambito
das instituicbes de ensino. Mais exigéncias, mais sobrecarga de trabalho e,
conseguentemente, mais estresse emocional, um efeito deletério na qualidade de vida
desse profissional.

Se ja vinham anteriormente sendo trazidos para um limite razoavel de
adaptacao, o seu adoecimento ja era discutido como uma expressao sinalizadora da
precarizacao e da exploracdo cada vez maior da sua forga de trabalho. A pandemia
acrescentou mais um cenario nessas incertezas, o de medos e o de necessidades

crescentes que subitamente foram despejados sobre esta classe de trabalhadores.
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A presente pesquisa foi posta para analisar os efeitos desse fenbmeno de
saude publica e dos seus consuetudinarios laborais que incidem sobre a qualidade de
vida e também sobre o adoecimento desse docente do ensino superior, das pos-
graduacdes em nivel de mestrado e de doutorado. Se este nivel de ensino é abragado
por docentes com maior tempo e grau de formacdo, e mesmo que também seja
acompanhado de melhores remuneracdes em relagao aos outros niveis de ensino, ele
também esta perfilado com uma maior cobranca e responsabilidade profissional.

Os resultados aqui aferidos demonstraram que a pandemia da COVID-19
modificou os estilos de vida, agravou mais as tensdes laborais preexistentes, piorou a
gualidade de vida desses docentes e 0s expds a maior probabilidade de adoecimento,
especialmente, de adoecimento mental.

Com um perfil de idade média entre 40 e 50 anos, cor/raga predominante
branca, em maioria do género masculino e convivendo conjugalmente em uma familia
com média de 3 pessoas, que reside permanentemente nas cidades onde trabalham,
sob regime de dedicacdo exclusiva e com renda pessoal igual ou superior a R$
8.000,00 (oito mil reais), os docentes que se apresentaram para a pesquisa
manifestaram uma curva distributiva de contaminacdo pela COVID-19 considerada
homogénea. Cerca de metade dessa populacdo que aderiu a pesquisa acredita ou
teve certeza de sua contaminacado pelo virus mesmo que trabalhando on-line.

Nesse contexto, o isolamento social ainda foi fator de estresse, assim percebido
pela maioria dos pesquisados que, quanto mais isolados socialmente, maiores foram
as adversidades enfrentadas para trabalhar durante a pandemia e a mais estresse
ficou submetido, com destaque para as docentes mulheres. Estas ultimas foram
destacadamente as mais afetadas pelas mudancas provocadas durante o fendbmeno
analisado. As multitarefas e as expectativas acumuladas ou atribuidas socio-
culturalmente ao universo do género feminino, exploradas em demasia durante a
pandemia, especialmente no ambiente doméstico onde passaram a trabalhar
remotamente, podem ter sido elementos que contribuiram para a acumulacédo de
estresse nessas docentes.

A pandemia piorou as condi¢des de trabalho e o estilo de vida dos docentes,
piorou a qualidade do sono e aumentou a resisténcia a pratica de atividades fisicas,
agravando o sedentarismo. Nesse periodo, os docentes pesquisados mudaram o0s

habitos alimentares e aumentaram o consumo de tabaco e alcool. A maioria deles
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esta entre o sobrepeso e a obesidade, uma porcdo significativa apresenta
comorbidades, especialmente, hipertensao arterial e dislipidemia.

Por sua vez, estas comorbidades trazem insatisfacdo com a saude e a
disposicdo geral, especialmente, entre 0s que precisam buscar por tratamentos
médicos. Conclui-se que a pandemia piorou as condicbes de saude fisica e
especialmente as condices de salde mental, com a emergéncia significativa de
sinais e sintomas de esgotamento (Burnout). O contexto corrobora ainda em maior
insatisfacdo geral em funcdo de outros dominios, como o das oportunidades de lazer
e de socializagéo, muito afetadas pelo isolamento social.

Um todo de qualidade de vida composto por nuances que se inter-relacionam
intrinseca e extrinsecamente para resultar o momento historico dessa classe docente.
Um movimento economicamente nuclear na medida em que se tem a exploracéo e a
precarizacdo do trabalho docente, assim mesmo como anuncia 0 meétodo de
interpretacdo do Materialismo Historico-Dialético (MHD), evidenciado sempre que se
observa que a qualidade de vida esta relacionada a renda mensal e as jornadas de
trabalho desse docente. Assim sendo, huma sociedade capitalista pensar a qualidade
de vida desses docentes passa necessariamente pela melhor remuneracdo do seu
trabalho, dedicando a sua importancia social uma importancia temporal para as suas
realizacdes laborais prazerosas e criativas.

Validada também pode ser a filosofia marxista que inspirou o método de analise
proposta para o fenbmeno pesquisado, pois foi constatado que a precarizacdo do
trabalho docente e o isolamento social contribuiram para o aumento do estresse e da
insatisfacdo, para a piora na qualidade de vida e para a predisposi¢cédo ao adoecimento
dos docentes da pos-graduacédo da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia
(UESB).

A ampliagdo da atuagdo de empresas digitais intermediarias no processo de
ensino aprendizagem foi notada a medida que os docentes necessitam dessas
ferramentas (meios de producdo) para trabalhar e que foram adquiridas e
manipuladas pelos empregadores privados ou pelos governos. O capital seguiu
ampliando os seus tentaculos lucrativos a um custo perverso e alienante, mesmo nos
momentos de maior apreensdo da classe trabalhadora, ainda que diante do seu
crescente adoecimento ou de maior risco de morte.

A presente dissertacdo oportuniza importantes reflexdes. A pesquisa em tela

possibilita 0 autoconhecimento sobre a qualidade de vida e o adoecimento dos
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docentes do ensino superior que atuam nos programas de pos-graduacao a nivel de
mestrado e doutorado da Universidade Estadual da Bahia (UESB), o que demanda a
adocédo de medidas de enfrentamento da realidade concreta e ainda, podendo ser
balizadora para novas pesquisas sobre a tematica.

A experiéncia permite importantes reflexdes sobre adaptacdo no trabalho
durante a pandemia. Ela sugere que o conhecimento sobre a qualidade de vida e o
adoecimento no trabalho ajuda a identificar, prevenir e reagir as adversidades do
contexto.

A proposicéo desse debate fomentou uma discussdo em torno da figura do
professor universitario, em uma reflexdo pautada para um profissional essencial a
sociedade. As necessidades dessa categoria diante da pandemia foi uma
oportunidade para expandir esses conhecimentos também para outros profissionais
diretamente afetados por esse contexto. Apesar de a discussao girar em torno de uma
categoria em especifico, a de docentes universitarios, a reflexdo pode ser ampliada
para outras categorias de profissionais que também tém sido impactadas por esse
momento.

Espera-se que esse movimento e este discurso da importancia da qualidade de
vida no trabalho possa ser cada vez mais estimulado no ensino superior, ampliando
as possibilidades de engajamento cientifico em torno de um olhar critico para a
profissionalizacdo da docéncia do ensino superior. Certamente novos estudos
produzidos durante a pandemia acerca desse tema permitirdo mais avancgos.

Apesar de ja haver importantes producdes nessa tematica em geral, ainda é
grande a necessidade de se aprofundarem os estudos e as pesquisas para, pela
compreensao deste movimento neoliberal, promotor de exacerbacdo do estresse
docente por meio de sua assuncdo intermediadora nos processos de ensino-
aprendizagem, reduzindo as lacunas de associa¢do deixadas quanto a compreensao
da qualidade de vida e do adoecimento docente neste contexto de exploracdo de
classe.

A pandemia foi didatica e exemplificativa neste sentido. Ela trouxe a tona o que
ja vem sendo denunciado na area de educacao, especialmente na publica, em que 0s
movimentos hegemonicos buscam agressivamente construir novos mercados em
todos os niveis de ensino. O virus tem a sua pedagogia. Ele acelerou esse processo

neoliberal.
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Como proposigdo contra hegemodnica, a presente pesquisa aponta para a
necessidade urgente de elaboracdo de politicas publicas estruturantes que
efetivamente melhorem as condi¢des extrinsecas e intrinsecas do trabalho do docente
da pos-graduacdo, dada a sua relevancia social como promotora de educacdo
reflexiva, de formagdo de conhecimentos e de contetddos imprescindiveis para a
evolucao das sociedades.

A profissionalizacédo pedagdégica do docente do ensino superior parece ser uma
medida necesséria e urgente nesse sentido. Valorizar a docéncia, promovendo aos
seus sujeitos uma qualidade de vida digna e o prazer no desempenho das suas
atribuicbes € o melhor investimento para o desenvolvimento sustentavel da nossa
nacdo. O tema qualidade de vida e sua relacdo com o adoecimento merece um status

de disciplina a ser inserida na base curricular de todos 0s cursos universitarios.
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ANEXO 1 — MONISA adaptada - Questionario Sociodemogréfico, Estilo de Vida e

Condicdes de Trabalho

MONISA adaptado - Questionario

Sociodemografico, Estilo de Vida e
Condigdes de Trabalho.

DADOS INICIAIS

2.

3.

Data de nascimento: *

Exemplo: 7 de janeiro de 20719

Cor da sua pele: *

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA - UESB /
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO - PPG
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCACAO - PPGED

Caro professor,

. Vocé ndo precisa escrever o seu nome; suas
respostas s3o andnimas e serdao mantidas em
sigilo;

. Nao existem respostas certas ou erradas,
ndo se trata de um teste;

. Para cada pergunta, leia com atengao todas
as alternativas de resposta antes de
responder;

. Evite deixar perguntas sem resposta;

Muito Obrigado pela sua participagao!!

PPGER
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o

4.

5.

10.

Programa de Pés-Graduacao da UESB a qual pertence : *

Margue todas gue se aplicam.

Programa de Pés-Graduacdo em Agronomia (Mestrado e Doutorado)

|| Programa de Pés-Graduagdo em Meméria: Linguagem e Sociedade (Mestrado e Doutorado)

Programa de Pés-Graduagao em Ciéncias Florestais (Mestrado)
Programa de Pés-Graduagao em Educagio (Mestrado)
| Programa de Pés-Graduagdo em Ensino (Mestrado)
: Programa de Pés-Graduacdo em Geografia (Mestrado)
| Programa de Pés-Graduagdo em Letras: Cultura, Educagdo e Linguagens (Mestrado)
| Programa de Pés-Graduacdo em Linguistica (Mestrado e Doutorado)

| Programa de Pés-Graduacdo em Educacgéo Cientifica e Formacao de Professores (Mestrado e

D;J‘lorado)

: Programa de Pés-Graduacdao em Educagédo Fisica (Mestrado)
| Programa de Pés-Graduacido em Enfermagem e Salde (Mestrado e Doutorado)
| Programa de Pds-Graduag@o em Genética, Biodiversidade e Conservagédo (Mestrado)
Programa de Pés-Graduagao em Quimica (Mestrado)
Programa de Pés-Graduagdo em Relactes Etnicas e Contemporaneidade (Mestrado)
| Programa de Pds-Graduagao em Zootecnia (Mestrado e Doutorado)
| Programa de Pés-Graduagdo em Ciéncias Ambientais (Mestrado)

Programa de Pés-Graduagao em Engenharia e Ciéncia de Alimentos (Mestrado e Doutorado)

Qual(is) o seu(s) curso(s) de graduacao? *

Qual foi o ANO de concluséo de cada graduacéo? *

Quanto anos completos que vocé trabalha na Docéncia do Ensino Superior ( ex: O7 anos) *

Qual(is) o(s) curso(s) de graduagao que voce leciona? *

Em

qual(is) SEMESTRE (S) da Graduacao esta lecionando? *

Marqgue todas que se aplicam.

Primeiro

| Segundo

Terceiro
Quarto
Quinto
Sexto

Sétimo

| Oitavo

MNono

Décimo

Decimo Primeiro

| Décimo Segundo

As aulas na Pos-Graduagdo que vocé leciona ocorrem FREQUENTEMENTE em qual

PERIODO? (Marque SOMENTE uma opgao) *

Marcar apenas uma oval.

-\'_ _',- Matutino

) Vespertino

) Diurno (matutino e vespertino)

\ / MNoturno

126



11.

12.

13.

14.

15.

As aulas na Graduagio que vocé leciona ocorrem FREQUENTEMEMNTE em qual PERIODO?

(Marque SOMENTE uma opgéo) *
Marcar apenas uma oval.

) Matutino

) Vespertino

) Diurno (matutino e vespertino)

) Noturno

Qual o seu Género? *
Marcar apenas uma oval.

) Masculino
(_ ) Feminino

( ) Nao Binario

Qual a sua IDADE completa? Em anos. *

No MOMENTO atual vocé esta: *

Marcar apenas uma oval.

~ ) Solteiro(a)
) Vidvo(a)

\ Divorciado(a) ou separado(a)

g ;' Casado(a) ou vivendo com parceiro(a)

Qual a sua carga horaria na Instituicdo de Ensino Superior (IES) do seu programa? *

Marcar apenas uma oval.

) Vinte horas semanais

( ) Quarenta horas semanais

) Dedicag&o Exclusiva

/ Entre Vinte e Quarenta horas
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16. Se wvocé nao & DE (Dedicagao Exclusiva) na Instituicdo de Ensino Superior, qual € a CARGA
HORARIA SEMANAL do outro trabalho? Emn HORAS POR SEMANA. SE For Dedicacdo
Exclusiva escreva 0O (zero) *

17. Sewocé nao é DE (Dedicagao Exclusiva) na Instituicdo de Ensino Superior, qual(is) outro(s)
local(is) de trabalho(s) (Ex: Escola, Faculdade/Universidade, Privada/Publica, Gestao,
Emprego, Autdnomo, Cargo, Empresario, etc)? SE For Dedicacao Exclusiva escreva O
(zero) *

18. Qual a sua RENDA mensal em reais? *
Marcar apenas uma oval.

() N&o tenho.

() até RS 3.000,00.

") >R$3.000,00 a 5.000,00.
() »R$5.000,00 a 8.000,00.
() =R$ 8.000,00.

19. Qual a sua cidade e estado de RESIDENCIA PERMANENTE (lugar de moradia principal)? *

20. Qual MUNICIPIO vocé reside ATUALMENTE? *

21. Quantas pessoas (incluindo vocé) MORAM de forma PERMANENTE em sua residéncia
atual? *

INDICADORES DO ESTILO DE VIDA E SAUDE

22. Como vocé classifica o NIVEL DE ESTRESSE na sua vida? *

Marcar apenas uma oval.

___) Nunca estressado(a).

) Raramente estressado(a).

) As vezes estressado(a), vivendo razoavelmente bem.
Quase sempre estressado(a).

Sempre estressado(a), com dificuldade para enfrentar a vida diaria.

23. Com que frequéncia vocé considera que DORME BEM? *
Marcar apenas uma oval.

Nunca
) Raramente
) As vezes
) Quase sempre

) Sempre
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24. Vocé esta SATISFEITO (A) com a vida que leva? *
Marcar apenas uma oval.
Nao
Mais ou menos
Sim

N3ao sei

SOBRE HABITOS ALIMENTARES E CONTROLE DO PESO CORPORAL

25. Qual o seu PESO CORPORAL? Ex.: 65,5 kg (Digite O se estiver GRAVIDA ou esteja no
periodo POS PARTO de até 6 meses).

26. Qual a sua ESTATURA (altura)? Ex.: 1.75 m *

27. Qual e a FIGURA que melhor representa a sua aparéncia fisica atualmente? *
1 2 3 -1 s 6 b 4 8 ]
10 11 12 13 14 1is 16 17 18 l

(]
02
03
04
05
06
07
o8
09

*

28. Qual é a FIGURA que melhor representa a aparéncia fisica que vocé gostaria de ter?

Flvlvirivisl#lipls
CIEIEICILALILILALI

02
03
04
05
06
07
o8
09
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29. Qual e a FIGURA que representa a aparéncia fisica que vocé mais considera atraente? *
1 2 3 -4 s 6 e 4 s g

o1 10
02 n
03 12
04 13
0s 14
06 15
07 16

o8
09 18



30.
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Em quantos dias de uma SEMANA NORMAL vocé: (Marque a quantidade de DIAS que *
vocé consumia ANTES da pandemia).

Marcar apenas uma oval por linha.

0 1 2 3 4 5 6 7

COME
FRUTAS?

COME
VERDURAS ou
SALADAS
VERDES?

COME CARNE
VERMELHA
gordurosa (de
boi, porco ou
cabrito)?

COME FRANGO
COM PELE sem
remover a

gordura visivel?

COME
SALGADINHOS
(coxinhas,

e outras
frituras)?

Toma
REFRIGERANTE
(ou H20, ou
suco artificial
como
Tampico)?

Faz REFEICOES
FORA DE




31.

Em quantos dias de uma SEMANA NORMAL vocé: (Marque a quantidade de DIAS que
voceé consome DURANTE a pandemia).

Marcar apenas uma oval por linha.

0

*

COME
FRUTAS?

COME
VERDURAS ou
SALADAS
VERDES?

COME CARNE
VERMELHA
gordurosa (de
boi, porco ou
cabrito)?

COME FRANGO
COM PELE sem
remover a

gordura visivel?

COME
SALGADINHOS
(coxinhas,
pastéis, acarajé
e outras
frituras)?

Toma
REFRIGERANTE
(ou H20, ou
suco artificial

Tampico)?

Faz REFEIGOES
FORA DE
CASA?
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32. Com que frequéncia, nos dias de aula presencial, vocé faz refei¢ées, como o *
ALMOGCO ou JANTAR em lanchonetes ou restaurantes? (Em dia(s) por semana).

33. Com que frequéncia, nos dias de atividade remota, vocé faz refeigées, comoo  *
ALMOGO ou JANTAR em lanchonetes ou restaurantes? (Em dia(s) por semana).

34. Qual a ATIVIDADE FiSICA DE LAZER que vocé praticava antes da Pandemia ? *
(Marque a atividade principal).

Marcar apenas uma oval.

) Futebol

Voleibol

Basquetebol

Handebol

Ginastica em geral (com uso de pesos, trampolins)
Corrida em ambientes abertos (parques, pragas, etc.)

) Caminhada em parques, praias, trilhas, etc. (ndo considerar deslocamento para o
trabalho, estudo, compras, etc.)

) Ginastica aerdbica
Musculagéo
Lutas ou Artes Marciais
Ténis de quadra
Corrida em esteira
Caminhada em esteira
Hidroginastica
Natacgao

) Bicicleta (ndo considerar deslocamento para o trabalho, estudo, compras, etc.).

Outra.

Nao praticava atividades fisicas no lazer antes da Pandemia.
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35. Qual a ATIVIDADE FISICA DE LAZER que vocé praticou durante a Pandemia ? (Marque a
mesma atividade principal se vocé a perseverou durante a pandemia). *

Marcar apenas uma oval.

) N3o pratiquei atividades fisicas no lazer durante a Pandemia
() Futebol
() Voleibol
/_\ Basquetebol
) Handebol
i\'_i_'/i Ginastica em geral (com uso de pesos, trampolins)
: Corrida em ambientes abertos (pargques, pragas, etc.)
() caminhada em parques, praias, trilhas, etc. (ndo considerar deslocamento para o trabalho,
e:tudo, compras, etc.)
() Ginastica aerdbica
() Musculagéo

) Lutas ou Artes Marciais

_, Ténis de quadra

() Corrida em esteira
) Caminhada em esteira
) Hidroginastica

-\___',- MNatacao

: Bicicleta (ndao considerar deslocamento para o trabalho, estudo, compras, etc.).

) Outra

36. Por quanto TEMPO em média voceé realizou a pratica REGULAR dessa ATIVIDADE FISICA
DE LAZER acima, ANTES da pandemia? (Considere SOMENTE o maior periodo de
participacdo. Ex.: 5 anos e 2 meses, caso nao tenha praticado, coloque o nimero 0). *
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37. Considerando uma SEMANA NORMAL, qual a MAIOR DIFICULDADE que vocé percebia
ANTES da pandemia para a pratica de atividades fisicas no seu lazer? *

Marcar apenas uma oval.

) Cansaco
() Excesso de trabalho
) Obrigagdes de estudo
) Distancia até o local de prética
) Falta de condicbes fisicas
i'\___,? Falta de dinheiro para pagar mensalidades ou profissional
: Falta de condigdes de seguranga
) Clima desfavoravel
) Falta de vontade
() Obrigagdes familiares
) Falta de habilidade motora
() Falta de instalagdes

) Outra.

:'\'77:,1 N&o tenho percebido dificuldades

38. Considerando uma SEMANA NORMAL, qual a MAIOR DIFICULDADE que vocé percebe
DURANTE a pandemia para a pratica de atividades fisicas no seu lazer? *

Marcar apenas uma oval.

() cansaco
() Excesso de trabalho
) Obrigacdes de estudo
() Distancia até o local de prética
) Falta de condigbes fisicas
-_\.f Falta de dinheiro para pagar mensalidades ou profissional
) Falta de condigbes de seguranga
() clima desfavorével
) Falta de vontade
) Obrigagées familiares
) Falta de habilidade motora

() Falta de instalagges

) Outra

-

i__-_\i N&o tenho percebido dificuldades



39.

Se vocé pratica ATIVIDADE(S) FiSICA(S) NO SEU LAZER, qual o PRINCIPAL MOTIVO para
essa pratica? *

Marcar apenas uma oval.

) Bem-estar

) Estética

) Saude (orientagao médica, psicoldégica ou nutricional)
) Recreagao

) Condicionamento fisico

) Outro

) Ndao tenho praticado

Em um DIA de segunda a sexta-feira, qual o tempo (Horas:Minutos), em MEDIA, que vocé
utilizava, ANTES da pandemia, realizando as seguintes atividades? (CASO nao as realize
deixe o valor ZERO , 00:00).

40.

1.

42.

43.

Assistindo TV: *

Exemplo: 08h30

Usando o computador para estudos e pesquisas académicas: *

Exemplo: 08h30

Usando o e-mail ou no lazer, acessando o Facebook, Instagram, WhatsApp: *

Exemplo: 08h30

Jogando video games (em qualquer aparelho eletronico): *

Exemplo: 08h30

Em um DIA de segunda a sexta-feira, qual o tempo (HH:MM), em Média, que vocé utiliza
DURANTE a pandemia realizando as seguintes atividades? (Caso nao realize alguma dessas
atividades coloque ZERO).
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44. Assistindo TV: *

Exemplo: 08h30

45. Usando o computador para estudos e pesquisas académicas: *

Exemplo: 08h30

46. Usando o e-mail ou no lazer, acessando o Facebook, Instagram, WhatsApp: *

Exemplo: 08h30

47. Jogando video games (em qualquer aparelho eletronico): *

Exemplo: 08h30

Em um DIA de segunda a sexta-feira, qual o tempo que vocé gasta em relagdo a Pandemia na
posigdo SENTADA ou em PE, PARADO realizando as seguintes atividades: (Caso nao realize
alguma dessas atividades coloque 00:00).

48. Nas pragas, no telefone, conversando, dirigindo ou como passageiro: *

Exemplo: 08h30

49. Estudando ou trabalhando (n&o incluindo o uso do computador): *

Exemplo: 08h30

De segunda a sexta-feira, qual o horario, vocé dormia e dorme em relacdo a Pandemia ?

50. ANTES DA PANDEMIA: *

Exemplo: 08h30

51. DURANTE A PANDEMIA: *

Exemplo: 08h30

52. Comparando com as pessoas da sua idade e sexo, como vocé considera a sua APTIDAO
FIiSICA (condicao fisica) apds a pandemia? *

Marcar apenas uma oval.
~ ) Melhor
( : ) Semelhante
) Pior

) Nao sei responder



SOBRE OS COMPORTAMENTOS PREVENTIVOS

53. Algum medico, enfermeiro ou agente comunitario de saude ja lhe disse que vocé estava
com PRESSAO ALTA? *

Marcar apenas uma oval.

) Nunca medi minha presséo sanguinea.

) N&o lembro.

54. Algum medico, enfermeiro ou nutricionista ja lhe disse que vocé tem COLESTEROL ALTO
(algum tipo de gordura presente no sangue)? *

Marcar apenas uma oval.

) Nunca fiz exame para medir colesterol.

( ) Nao lembro.

55. Algum medico ja lhe disse que vocé tem DIABETES (agucar no sangue acima do normal)?
=

Marcar apenas uma oval.

) Munca fiz exame para medir aclicar no sangue.

) Néo.
( ) sim.

) Nao lembro.

56. Com relagdo ao HABITO DE FUMAR, qual a sua situacao atual? *

Marcar apenas uma oval.
) Mao fumo
~ ) Parei de fumar ha 2 anos ou mais

C ) Parei de fumar hd menos de 2 anos

() FUMO até& 10 cigarros por dia

) FUMO de 11 a 20 cigarros por dia

j,i FUMO mais de 20 cigarros por dia

57. Quantos cigarros/dia vocé fumava antes da pandemia? Caso nao seja fumante digite 0 e
passe para a proxima questdo. *

58. Em relacdo ao uso de drogas antes da pandemia: (Preenha a Frequéncia de uso ANTES da
Pandemia ) *

Marcar apenas uma oval.

:'\'_ N&o quero responder

() Nunca
() 1ou2vezes
) 3a9vezes

) 210 vezes

p.
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59.

60.

61.

Em relacdo ao uso de drogas DURANTE a pandemia: ( Assinale se Aumentou, Diminuiu ou
Interrompeu durante a Pandemia, por favor) *

Marcar apenas uma oval.

) N&o quero responder

() Nunca
: Aumentou na Pandemia
f_-___\: Reduziu durante a Pandemia

) Interrompido durante a Pandemia

Quantas DOSES DE BEBIDA ALCOOLICA vocé tomava em uma SEMANA NORMAL ANTES
DA PANDEMIA? (1 dose = 1/2 garrafa de cerveja, ou 1lata de cerveja, ou 1copo de vinho ou
1dose de uisque, conhaque, cachaga ou vodka) *

Marcar apenas uma oval.

() Nenhuma
: 1a7 doses

(_ )8al4doses

-

)15 doses ou mais

EM RELACAO AS DOSES DE BEBIDA ALCOOLICA vocé tomava em uma SEMANA
NORMAL. Aumentou, Permaneceu ou Diminuiu durante a PANDEMIA? *

Marcar apenas uma oval.

) NUNCA
{ 7 ) Aumentou na Pandemia
( : ) Diminuiu na Pandemia

) Permaneceu a mesma durante a Pandemia

62. De um modo geral, como vocé considera o seu ESTADO DE SAUDE MENTAL ANTES da
Pandemia da COVID-197 *

Marcar apenas uma oval.

p.

) Muito ruim

iy

Ruim

(") Regular

pe

—

) Bom

-
A

Muito bom
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63. De um modo geral, como vocé considera o seu ESTADO DE SAUDE MENTAL DURANTE a
Pandemia da COVID-197 *

Marcar apenas uma oval.

() Muito ruim

() Ruim

() Regular

. ) Bom

() Muito bom

64. De um modo geral, como vocé considera o seu ESTADO DE SAUDE FiSICA ANTES da
Pandemia da COVID-197 *

Marcar apenas uma oval.

() Muito ruim
() Ruim

_ ) Regular
(__)Bom
:'\___'j: Muito bom

65. De um modo geral, como vocé considera o seu ESTADO DE SAUDE FISICA DURANTE a
Pandemia da COVID-197 *

Marcar apenas uma oval.

) Muito ruim
) Ruim
() Regular
'

) Bom

) Muito bom

COvID

66. Vocé desenvolveua COVID 19?7 *

Marcar apenas uma oval.

() Sim

o

) Nao
_‘,': Suspeito que Sim

) Suspeito que N30



67.

68.

69.

70.

Quantas vezes vocé desenvolveu a COVID 197 Se ndo desenvolveu ou Suspeita  *
que Nao desenvolveu coloque o numero 0.

Foi Testado para o Coronavirus? *

Marcar apenas uma oval.
() Sim
() Néo

Quantas vezes voce foi testado para o Coronavirus? Se nao foi testado coloque o *
numero 0.

Foi vacinado até a data de hoje? *
Marcar apenas uma oval.
(_)sim

() Nao

141



71. Quantas doses davacina? *

Marcar apenas uma oval.

72.  Algum familiar de sua convivéncia adoeceu com o Coronavirus? *

Marcar apenas uma oval.

73.  Algum familiar de sua convivéncia faleceu pela COVID 197 *

Marcar apenas uma oval.

INDICADORES DO AMBIENTE E DAS CONDIGCOES DE TRABALHO DURANTE A PANDEMIA
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74. Como vocé avalia os itens abaixo, considerando a escala, em relac@o aos aspectos de seu
trabalho docente ANTES da pandemia? *

Marcar apenas uma oval por linha.

1 - Muito boa/Muito 2- 3- 4 - Muito
bom Boa/Bom Ruim ruim

1. Condigdes estruturais do espago
onde trabalha — — - -
2. Condigdes de ruido e temperatura @) @) @D O
3. Condigdes de limpeza e — — —
iluminagéo O O O -
4. Adequagao dos equipamentos — — C‘ S
para execugao das aulas — — —
5. Relacionamento com os demais
coleane O O O O
6. Acesso e relacionamento dos —_— —_ — —
alunos com o seu curso — — O -
7. Oportunidades para expressar
suas opinides em relagdo ao — —_ . —

/ J C) )

desenvolvimento das aulas do seu
curso

8. Oportunidades de crescimento e
desenvolvimento para a formagéo @) O O O
profissional ofertados pela IES

9. Seu grau de motivagdo e animo
para ministrar as aulas e cursos de @) @) ) )
aprofundamento e aperfeigoamento

10. Oportunidade de participagao em — S — —

) (
atividades de pesquisa na sua érea (—/ O (—) -
11. Imagem da IES perante a — -
sociedade - - - O
12. Remuneragao @) @) @) O
13. Treinamento com 0s recursos — S )

Q_/‘ G \ O C)

didaticos disponibilizados




75.

Como vocé avalia os itens abaixo, considerando a escala, em relacdo aos aspectos de seu

trabalho docente DURANTE a pandemia? *

Marcar apenas uma oval por linha.

1 — Muito boa/Muito 2- 3- 4 - Muito

bom Boa/Bom Ruim ruim
1. Condigdes estruturais do espago — ~
onde trabalha — O - O
2. Condigdes de ruido e temperatura . (@) O D)
3. Condigdes de limpeza e —_— — — —
iluminagéo — - - -
4. Adequacgio dos equipamentos — pr— J— @

{ \ ) | ] ]
para execugdo das aulas — — — —
5. Relacionamento com os demais
colegas C_} C_} C_) C_)
6. Acesso e relacionamento dos — — — —
alunos com o seu curso — — - -
7. Oportunidades para expressar
suas opinides em relagdo ao —_— —_— -
desenvolvimento das aulas do seu — — O -
curso
8. Oportunidades de crescimento e
desenvolvimento para a formagéo D) (@) O D)
profissional ofertados pela IES
9. Seu grau de motivagéo e animo

i ) '
para ministrar as aulas e cursos de (_ﬂ, () L ) )
aprofundamento e aperfeicoamento
10. Oportunidade de participagdo em
o SN O O O O
atividades de pesquisa na sua area — — — -
11. Imagem da IES perante a — — — —
sociedade — — O O
0 7
12. Remuneragéo a O @) @)
13. Treinamento com o0s recursos — — — (_“‘.
— A N/ _J

didaticos disponibilizados
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76. Como voceé considera sua qualidade de vida (percepcao geral) em relagdo a pandemia?
Marcar apenas uma oval.

Mesma Qualidade
(") Pior Qualidade

() Melhor Qualidade

77. Vocé ja havia trabalhado com alguma das modalidades de Tele Ensino?
Marcar apenas uma oval.

() Nunca havia Trabalhado

oy

) EAD

) Ensino Remoto

(") Hibrido

78.  Como vocé considera a sua vida em relagao ao seu trabalho DURANTE a pandemia?
Marcar apenas uma oval.

: Mesma Qualidade
) Pior Qualidade

() Melhor Qualidade



UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA - UESB I
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO - PPG
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCACAO - PPGED

PPGER

ANEXO 2- WHOQOL- BREF INSTRUMENTO DE QUALIDADE DE VIDA

Instrumento de
Avaliacdo de
Qualidade de Vida.
The World Health
QOrganization
Quality of Life -

Este questionario & sobre como vocé se sente a respeito de sua qualidade de vida,

salde e outras dreas de sua vida. Por favor responda a todas as questoes. Se vocé

nao tem certeza sobre que resposta dar em uma questdo, por favor, escolha entre as
alternativas a que Ihe parece mais apropriada.

Esta, muitas vezes, podera ser sua primeira escolha. Por favor, tenha em mente seus

WHOQOL-bref.
Instrugdes

79.

80.

Como vocé avaliaria sua qualidade de vida? *
Marcar apenas uma oval.

) Muito ruim
_JRuim
() Nem ruim nem boa
Yy

) Boa

) Muito boa

Quao satisfeito(a) vocé esta com a sua saude? *
Marcar apenas uma oval.

() Muito insatisfeito
() Insatisfeito
() Nem satisfeito nem insatisfeito

) Satisfeito

() Muito satisfeito

valores, aspiragdes, prazeres e preocupagdes. Nos estamos perguntando o que vocé
acha de sua vida, tomando como referéncia as duas Gltimas semanas. Vocé deve
circular o ndmero 1 se vocé ndo recebeu ‘nada’ de apoio. Por favor, leia cada
questdo, veja o que voce acha e circule no nimero e |he parece a melhor resposta.
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81.

82. Quanto vocé tem sentido ou é capaz de fazer certas coisas nestas Ultimas duas semanas.

O quanto vocé tem sentido nas ultimas duas semanas. *

Marcar apenas uma oval por linha.

Muito Mais ou
Nada Bastante Extremamente

pouco menos
Em que medida vocé acha que
sua dor (fisica) impede vocé de D) D S D (D
fazer o que vocé precisa?
0 quanto vocé precisa de algum
tratamento médico para levarsua () D) S ) D)
vida diaria?
0 quanto vocé aproveitaa vida? () O ) ) D)
Em que medida vocé acha que a (3 (_) — C] fj
sua vida tem sentido? — — -
0 quanto vocé consegue se - - p

\ Y

concentrar? - O — O —
Quéo seguro(a) vocé se sente em — J— — Q A
sua vida diaria? — —/ —
Quéo saudavel é o seu ambiente
fisico (clima, barulho, poluigéo, D) D O D (D

atrativos)?

*

Marcar apenas uma oval por linha.

Muito
Nada Médio  Muito  Completamente

pouco
Vocé tem energia suficiente para ~ O O — ~
seu dia-a- dia? . e e —
Voce € capaz de aceitar sua — O A — O
aparéncia fisica? — ~— — -
Vocé tem dinheiro suficiente para —_

) ) )
satisfazer suas necessidades? — Q — R —
Quéo disponiveis para vocé estdo as
informagdes que precisa no seudia- () @) O O O
a-dia?

Em que medida voce tem — ‘ ) C ~ — —
p— . / A e

oportunidades de atividade de lazer?
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83.  Quao bem vocé € capaz de se locomover? *

Marcar apenas uma oval.

() Muito ruim
r’_‘\ H
() Ruim

(") Nem ruim nem bom

() Bom

) Muito bom

\

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

Marcar apenas uma oval por linha.

Muito L Nem satisfeito L Muito

. e Insatisfeito . e Satisfeito e

insatisfeito nem insatisfeito satisfeito
Quao satisfeito(a) vocé (. ) e .; — ™ —
estd com o seu sono? — - — e —
Quao satisfeito(a) vocé
estd com sua capacidade
de desempenhar as @) @) ) D @)
atividades do seu dia-a-
dia?

Quaéo satisfeito(a) vocé
esta com sua capacidade D) )
para o trabalho?

—

J
g
o
')
p—
s
—y

Quao satisfeito(a) vocé

o - o ) O
estd consigo mesmo? O — - - e
Quaéo satisfeito(a) vocé
estd com suas relagdes
pessoais (amigos, @) @) O D @)
parentes, conhecidos,
colegas)?
Quaéo satisfeito(a) vocé . — — J— —

{ { )

esta com sua vida sexual? — — — R —
Quao satisfeito(a) vocé
est4 com o apoio que vocé D D O @D) D

recebe de seus amigos?
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Qudo satisfeito(a) vocé

esta com as condigoes do @ @) @) @ @)
local onde mora?
Qudo satisfeito(a) vocé

' ot N TN N
esta com o seu acesso ) ) () ) )
aos servigos de salde?
Qudo satisfeito(a) vocé
estd com o seu meio de ) () (D @) ()

transporte?

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

85. Com que frequéncia vocé tem sentimentos negativos tais como mau humor, desespero,
ansiedade, depressao? *

Marcar apenas uma oval.

() Nunca
() Algumas vezes

”

() Frequentemente

() Muito frequentemente

) Sempre

pN



ANEXO 3 — Questionario de Adoecimento Docente
Sintomas, Queixas e Disfun¢gdes no Docente do Ensino Superior- PDA

(Adaptado)

86.

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA - UESB l
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO - PPG
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCACAO - PPGED

PPGRR

ASSINALE APENAS UMA OPCAO DE FREQUENCIA DO SINTOMA ANTES PANDEMIA *

Marcar apenas uma oval por linha.

NUNCA SEMPRE MUITAS VEZES AS VEZES

Méos frias e/ou pés frios frequentes D) D) O D)
Suor excessivo D) D) O @)
Sente muito frio ou muito calor C\ :} :; C)
Diarreia D f:) \:> D
Prisdo de ventre/intestino preso (D D) O @)
Gases ) - O @)
Enjoos (_jl (_} '(_\ (\__:'
Falta de apetite Q (:.3' 'f: ) D
Arrotos @D, - O @)
Solugos ) O - O
Azia (queimagéo) G' :} :: (_;
Dores no estdmago D C} '::'3 )
Tontura (_) f__;:' 'f__> C_)
Zumbido (percepgéo de sons ndo externos) () (D @) @)
Alteragbes na Visdo(pontos luminosos,etc) () ) (@) D
Dificuldade de concentrago O O O O
Dorme pouco, mal D C: 'f:> C)
Sente falta de energia O Q) O O
Pouco ou nenhum apetite sexual L ) D :, (:)
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Problemas urinarios

Necessidade de deglutir constantemente

Dor de garganta ou Rouquidéo

Respiragao ofegante

Alergia especifica

Espirros

Problemas na Pele

Respirag&o nasal dificil

Respira pela boca ou roncos

Perda de audigdo

Tensdo na cabega (peso) enquanto fala

Necessidade constante de bocejar

Ranger os dentes

Dor ou desconforto temporomandibular

Dor no pescogo (durante ou apds a fala)

Desconforto no peito (durante ou apods a
fala)

Cansaco ao falar

Pigarros constantes

Repeticdo de Doencas Respiratérias

Palpitacdes do coracgao

Dificuldade de se comunicar com outras
pessoas

Roer unhas

OO0 |0j0|0|O] 0 (O|jOjO|o|ojo|ojo| 0j0101010]01]0
O] 0 |O|0|0jO] O |O|0|0joj0|0]o]0of 0j0}0]0]0]0 (0

Oj0 |0|ojo|o] O |ojojojolo|ofo|of 0000101010

0|0 [0]0|0]|0| O |0]O|o]o|ojo|0|o] OV 1010101010
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Repeticao de Doencas RespiratéJrias

Palpitacoes do coragdo

Dificuldade de se comunicar com outras
pessoas

Roer unhas

Sensagéo de esgotamento fisico

Indisposigéo

Nervosismo

Depressao (angustia, medo e inseguranga)

Tristeza

Insatisfagdo/ desmotivagao

Isolamento/ soliddo no trabalho

Irritag@o/ falta de paciéncia

Esquecimentos

Perda do senso de humor

Incomodo Geral sem causa aparente

Ansiedade

Dores de cabega frequentes

Dores no peito

Aumento da Fome

Sensagdo de Desmaios Iminentes

Dores articulares

Tensdo/dor muscular

OO 0100 0(0]01010(0]0101010(0101010(0 [O]C

OlO0l0lO (0] 0|0|0]0(0|0]0]0|0{010(0(0]0] 0 |0|C

Ololololo|0|0]0]010]01010]0]010(0|010|0 (O|C

olololololol000(0(0(010101010101010] 0 [O|C
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87.

ASSINALE SOBRE A RELACAO DOS SINTOMAS DURANTE PANDEMIA *

Marcar apenas uma oval por linha.

NUNCA  MANTEVE-SE NA

SENTI

PANDEMIA

AGRAVOU NA
PANDEMIA

DESENVOLVEU NA
PANDEMIA

Maos frias e/ou pés frios
frequentes

0

0

Suor excessivo

Sente muito frio ou muito
calor

Diarreia

Prisdo de ventre/intestino
preso

Gases

Enjoos

Falta de apetite

Arrotos

Solugos

Azia (queimacgédo)

Dores no estdmago

Tantura

Zumbido (percepgao de
sons ndo externos)

Alteragdes na Visdo(pontos

luminosos, etc)

Dificuldade de
concentragdo

Dorme pouco, mal

Sente falta de energia

Pouco ou nenhum apetite
sexual

Problemas urindrios

Necessidade de deglutir
constantemente

O[0]|0|0|0l0 |0 [0J]|0)10(0101010(1010 1010|010

0100 (0|0|0 |0 [0 J(0]0]10]1010101010 1010 (0} 0

0 (0|0 |0]010 |0 |0 J|OJ0(00j0j0(010 10710 |0

0101010101010 (0 J]0]010{0]0(10(010 (0|0 (O

Dor de garganta ou
Rouquidao

(

(

(

(

Respiragdo ofegante

Alergia especifica

Espirros

0100

01010

01010

01010
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Problemas na Pele

Respiragao nasal dificil

Respira pela boca ou
roncos

Perda de audigao

Tensdo na cabega (peso)
enquanto fala

Necessidade constante de
bocejar

Ranger os dentes

Dor ou desconforto
temporomandibular

Dor no pescogo (durante ou
apos a fala)

Desconforto no peito
(durante ou apos a fala)

Cansago ao falar

Pigarros constantes

Repetigdo de Doengas
Respiratorias

00|00 10(10]0]0]01010 (00

00|00 10(0|0]0]0]0]0 (00

Palpitagbes do coragdo

)
N

"
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Repetigdo de Doengas
Respiratdrias

Palpitagdes do coragdo

a1ay

Dificuldade de se
comunicar com outras
pessoas

Roer unhas

Sensagéo de esgotamento
fisico

Indisposigéo

Nervosismo

OO0 0] O |0l0[0jO 0010101010100 (010 0|0

ololo 0] O 1010|010 |0]010 10 |10]0]0 |0 0|0 |00

01010 (O] O

01010 (0] O |0]0




Depresséo (angustia, medo
e inseguranca)

C

C

C

C

Tristeza

Insatisfacéo/ desmotivacéo

Isolamento/ soliddo no
trabalho

Irritagdo/ falta de paciéncia

Esquecimentos

Perda do senso de humor

Incomodo Geral sem causa
aparente

Ansiedade

Dores de cabega frequentes

Dores no peito

Aumento da Fome

Sensagio de Desmaios
Iminentes

Dores articulares

Tensao/dor muscular

0010 (010|000 000 0 |0]0

01010 (0001010 0|00 0 |00

01010 (0|0|0|0|0 |0]0|10}] 0 (0|0

01010 (000|010 (01010} 0 (0|0
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ANEXO 4- AUTORIZACAO INSTITUCIONAL PARA A PESQUISA
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DO SUDOESTE DA BAHIA - UESB /
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO - PPG Pl )( JED
WMWY  PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM EDUCACAO - PPGED e

APENDICES

APENDICE A: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Professor (a), vocé estd sendo convidado (a) a participar da pesquisa intitulada
“QUALIDADE DE VIDA E ADOECIMENTO DO DOCENTE DO ENSINO SUPERIOR NO CONTEXTO
DA PANDEMIA DA COVID-19". Esta pesquisa € um subprojeto que faz parte de um Projeto de
Pesquisa Guarda-chuva da Profa. Dra. Berta Leni Costa Cardoso, intitulado Indicadores de saude,
gualidade de vida e formac¢éo de docentes, discentes e profissionais da educac¢éo: estudo comparativo
entre géneros, aprovado pelo CEP da Universidade do Estado da Bahia com o CAAE
43789015.4.0000.0057 e aprovado no parecer numero: 3.698.290. Data da Relatoria: 11/11/2019.

A pesquisa surgiu da seguinte problematica: Como se expressa a qualidade de vida e o
adoecimento do docente no ensino superior no contexto da pandemia da COVID-19? Nesse sentido
0 objetivo da presente pesquisa € analisar a qualidade de vida e adoecimento do docente que atua na
pos-graduacdo em nivel de Mestrado e Doutorado. Como obijetivos especificos pretende-se: verificar
como se se da o adoecimento do docente no exercicio do trabalho; verificar as rela¢gdes do adoecimento
fisico e mental em funcdo das condicionantes laborais; aferir como essas relagfes interferem no
desempenho docente no contexto da pandemia da COVID-19 (Corona Virus Disease, 2019).

A pesquisa tem a pretenséo de contribuir para o debate sobre a tematica, tanto em ambito
académico, politico e profissional. Sua participacdo € voluntaria e se concretizara a partir das respostas
dadas ao questionario. Durante todo o periodo da pesquisa, vocé podera entrar em contato com o
pesquisador para tirar dividas ou solicitar algum esclarecimento. A qualquer momento, vocé tem o
direito de desistir de participar da pesquisa e retirar o seu consentimento, sendo que sua recusa nao
Ilhe trard nenhum prejuizo. Garantimos o sigilo quanto a sua identificacdo e a identificacdo de
instituicdes caso sejam citadas no questionario. Os dados concedidos ao estudo sdo confidenciais e
serdo divulgados apenas em eventos ou publicacdes de carater cientifico sem identificacdo auténtica.

Apbés ter sido devidamente esclarecido (a) pelo pesquisador, e tendo entendido o que me foi
explicado, concordo em participar, como voluntario (a) da pesquisa “QUALIDADE DE VIDA E
ADOECIMENTO DO DOCENTE DO ENSINO SUPERIOR NO CONTEXTO DA PANDEMIA DA
COVID-19”, consciente que ndo havera custo algum e nem qualquer vantagem financeira. Permito
também que os resultados obtidos sejam publicados em eventos e artigos cientificos, desde que néo
seja divulgada a minha identificacdo e instituicbes a que eu fizer referéncia.

Li & aceito participar sob os termos acima esclarecidos.

Pesquisador responsavel Welton Cardoso Junior
(77) 9 88414512 E-mail: weltoncardosojr@gmail.com



mailto:weltoncardosojr@gmail.com

