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Gender and perceived quality of life

— research with professors from the health area
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Abstract The rapid process of change in the global
economy in recent years and the organization of
labor have influenced gender relations in the teach-
ing profession. These transformations have been
disadvantageous for women, leaving them in a sit-
uation of occupational overload. The scope of this
study was to analyze the working conditions of
female teachers in higher education in the health
education area in the city of Vitdria, State Espiri-
to Santo, and their implications on health and
quality of life. This is qualitative research into
data gathered from interviews upon which Bar-
din content analysis was also employed. This tech-
nique revealed three categories: leisure, rest and
health; sense of loss of social and family interac-
tion; and perceived quality of life. The results show
that insufficient leisure time may lead to sleep dis-
turbances predisposing the individual to psychic
illness; overwork; significant alterations in labor
organization compromising social and family in-
teraction with repercussions on health and qual-
ity of life. The work performed by female profes-
sors in the health area contributes to the onset of
illness, with pejorative effects on their family, love,
social, environmental and professional lives, with
consequent loss of quality of life.
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Resumo O rdpido processo de mudangas na eco-
nomia global nos tltimos anos e a organizagdo do
trabalho configuram as relagées de género no tra-
balho docente. Essas transformacdes tém favore-
cido a situacio desvantajosa da mulher, deixan-
do-a em uma situagio de sobrecarga ocupacio-
nal. Foram analisadas as condigées de trabalho de
Professoras do ensino superior da drea da saiide
em Vitéria, no Estado do Espirito Santo, e suas
implica¢ées sobre a saiide e qualidade de vida.
Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualita-
tiva. A coleta de dados foi realizada através de
entrevistas e para a andlise empregou-se a andlise
de contetido de Bardin, possibilitando a aborda-
gem de trés categorias: lazer, descanso e satide; sen-
timentos de perda da interagdo social e familiar; e
qualidade de vida percebida. Os resultados apre-
sentam relatos relacionados a auséncia de lazer
com consequentes distiirbios do sono favorecendo
doengas psiquicas; excesso de trabalho; alteragoes
significativas na forma de organizagdo do mes-
mo, comprometimento da interagdo social e fa-
miliar, com influéncia sobre a satide e a qualidade
de vida. O trabalho executado pelas professoras da
drea da saiide contribui para o desenvolvimento
do processo de adoecimento, com influéncia sobre
a sua vida familiar, amorosa, social, ambiental e
profissional, com perda da qualidade de vida.
Palavras-chave Género, Qualidade de vida, Do-
centes

741

SHNHH.L 994 SHIYAITSVINAL




~
Ny
o

Oliveira ERA et al.

Introdugao

O aumento do nimero de mulheres integradas
ao mercado de trabalho retrata um fato consi-
derado irreversivel, uma vez que a propor¢io da
populagdo feminina na faixa etdria dos 15 aos 64
anos, inserida no mercado de trabalho nos pai-
ses desenvolvidos aumentou significativamente
nos ultimos anos'.

Este aumento, entretanto, nao signiﬁcou uma
diminui¢do proporcional dos afazeres domésti-
cos, pois as mulheres ainda continuam dedican-
do muito tempo a estas atividades. Essa respon-
sabilidade construida culturalmente tem sido
utilizada como argumento para a precarizagdo
do trabalho feminino, pois a ela somam-se os
encargos do trabalho dentro e fora do lar’ Se-
gundo Hirata’, a crise e a globaliza¢do trouxe-
ram a exacerbagdo de certas formas de desigual-
dade, as mulheres continuam macigamente a tra-
balhar e a cuidar da casa, o que poderd dificultar
sua ascensdo profissional.

Homens e mulheres desempenham diferen-
tes papéis sociais e tendem a ter diferentes neces-
sidades*. As mulheres, contudo, necessitam adap-
tar suas responsabilidades domésticas e familia-
res as fungdes profissionais. Tal fato, quando
realizado sob condi¢oes adversas de pressdo so-
cial, afetam diretamente a sua satde fisica e men-
tal>¢. Para Tosta’, o equilibrio mental é o que
carrega e direciona todos os impulsos da vida.
Os quais, quando acometidos pela peste emoci-
onal nio sdo liberados adequadamente, acarre-
tando em relacionamentos incompativeis e em
incursdes nas doencgas psiquicas do trabalho:
neuroses, depressdes, fobias, stress e até suicidio.

A imprevisibilidade que atinge a economia e a
vida das populagdes, de diferentes regides e paises
do mundo, gera inseguranca e mal-estar da po-
pulacdo economicamente ativa. Estas mudangas,
fontes constante de estresse, sdo provenientes do
acumulo de estimulos advindos de diferentes fon-
tes, tanto profissional quanto social, e acabam
por atingir o plano da subjetividade que é viven-
ciada com a presenca constante da incerteza.

Essa duvida passa a permear a vida afetiva,
dentro e fora do trabalho, assumindo impor-
tante papel na dindmica em que se estabelecem
alteracdes da sociabilidade e da saide mental,
repercutindo de forma contundente na qualida-
de de vida e na satide dos trabalhadores®. No
caso das mulheres trabalhadoras, acentuam-se
quando elas sdo as responsdveis pela maior ren-
da familiar ou quando sdo maes que cuidam dos
filhos sem ajuda paterna.

Em decorréncia destes fatores, destaca-se o
adoecimento das docentes, altamente prevalente
no meio académico. Dados levantados pelo Sin-
dicato dos Professores no Estado do Espirito
Santo apontam que o numero de licengas médi-
cas no periodo de 2000 a 2005, de docentes da
drea da saude, em Instituicdes de Ensino Supe-
rior (IES) apresentou um aumento de 18%?°.

Sao profissionais que acumulam algumas
vezes trés jornadas de trabalho: como profissio-
nal de saide, de educagdo e como dona de casa.
Essa situacdo desfavoravel repercute em sua sau-
de podendo desencadear um processo de estres-
se, além de outros problemas psicossomati-
cos'®!. Para Dejours' as exigéncias do trabalho
e da vida sdo uma ameaca ao proprio trabalha-
dor, gerando riscos de sofrimento.

A utiliza¢do do conceito de qualidade de vida
no trabalho estd em consonincia com um movi-
mento dentro das ciéncias humanas e das biold-
gicas, que procura valorizar pardmetros mais
amplos que o controle de sintomas, a diminuicio
da mortalidade ou o aumento da expectativa de
vida e proporcionar um grau de satisfacao do
individuo com a institui¢do e com sua vida e ofe-
recer condigdes ambientais gerais que contribu-
am para a promog¢ao da saude do trabalhador'*™.

A saide do trabalhador é mantida quando as
exigéncias do trabalho e do ambiente ndo ultra-
passam as suas limitacdes energéticas e cognitivas.
A qualidade de vida (QV) nunca é uma mera con-
sequéncia, porém existem multiplos fatores que
estdo relacionados e envolvidos com a capacidade
funcional, o nivel socioecondmico e a satisfagio.

Assim, surge o termo qualidade de vida per-
cebida (QVP), que é definida pela OMS: “.. a
percepc¢do do individuo de sua prote¢do na vida,
no contexto da cultura e sistema de valores nos
quais ele vive em relagdo aos seus objetivos, ex-
pectativas, padrdes e preocupagdes”>'¢,

O objetivo deste estudo, portanto, é avaliar
as condigoes de trabalho sobre a satde e quali-
dade de vida percebida de mulheres docentes do
ensino superior na drea da saude, da cidade de
Vitéria — ES.

Metodologia

Trata-se de um estudo qualitativo descritivo do
tipo exploratoério, realizado em duas instituicdes
de ensino superior, uma particular e outra publi-
ca, da cidade de Vitoria — ES. Este estudo foi apro-
vado pelo Comité de Etica em Pesquisa, da Uni-
versidade Federal do Espirito Santo.



A amostra foi constituida por 19 mulheres
docentes das instituigdes de ensino superior es-
tudadas, que concordaram em participar volun-
tariamente e assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecido. Foi constituida de 14 mulheres
casadas com filhos e 5 solteiras, com idade de 30
a 50 anos. O instrumento de coleta de dados foi
um questiondrio com uma questdo aberta para
o desenvolvimento da seguinte questdao: “Vocé
considera sua vida em termos de dedicagdo a fa-
milia, lazer e outros, equilibrada com o traba-
lho? Quais comentdrios gostaria de fazer?”.

A andlise dos dados foi realizada através da
técnica de andlise de contetido de Bardin'’, defi-
nida como conjunto de técnicas de andlise das
comunicag¢des visando obter, por procedimen-
tos sistematicos e objetivos de descri¢do do con-
tetido das mensagens, indicadores que permitam
ainferéncia de conhecimentos relativos as condi-
¢oes de produgdo/recepcdo destas mensagens.

Nesse estudo, a anélise de conteddo propos-
ta sob a Gtica de Bardin' realizou-se por meio
dos seguintes passos: transcricdo das entrevis-
tas, leitura do texto e verificagdo dos termos se-
melhantes, unidades de andlise e agrupamento
em categorias gerais, extraindo as seguintes cate-
gorias: lazer, descanso e saide; sentimentos de
perda da intera¢do social e familiar; e qualidade
de vida percebida. As falas receberam uma codi-
ficagdo em ordem crescente (D1; D2; D3...) em
atendimento aos aspectos éticos e legais.

Resultados e discussao

Os resultados sdo apresentados por categoriza-
¢des extraidas dos discursos:

Categoria 1. Lazer, Descanso e Satde

A categoria docente é uma das mais expostas
a ambientes conflituosos e de alta exigéncia de
trabalho, tais como tarefas extraclasse, reunides e
atividades adicionais, problemas com alunos que
chegam até a ameagas verbais e fisicas, pressdo do
tempo, etc. Esta situagdo estressante leva a reper-
cussdes na satde fisica e mental e no desempenho
profissional dos professores®'®. O impacto dos
fatores estressantes sobre profissdes que reque-
rem condigdes de trabalho especificas, com grau
elevado de relagdao com o publico, como a do pro-
fessor, tem sido estudado em outros paises sob a
denominac¢io de Sindrome de Burned Out, ou
Burnout que, no Brasil, recebeu a denominacio
de Sindrome do Esgotamento Profissional'?.

A sindrome do esgotamento profissional
pode ser exacerbada pela falta de lazer e de des-
canso. Observa-se no grupo pesquisado que o
excesso de trabalho, seguido por dificuldade de
planejamento da vida pessoal/familiar, afetou o
lazer conforme destacado nos discursos abaixo:

D1 “- Nao me lembro, hd muitos anos, de me
sentir de férias realmente, desligar de tudo, mes-
mo que esteja de férias da universidade, tem sem-
pre coisas pendentes, nunca conseguimos aten-
der todas as demandas.”

D2 “- Aonde vamos sempre carregamos ma-
terial de trabalho...”

D3 “- Da vez que tirei férias quando retornei
me vi louca com o acimulo de servico, e nio
consegui ir a congressos importantes na época...”

D7 “- Estamos o tempo todo conectados ...

D8 “- Estamos ligadas, preocupadas, as so-
brecargas sdo grandes de cumprimento de de-
mandas sem fim..”

D9 “- Sao tantos trabalhos extras...”

Ressalta-se que muitas dessas mulheres as-
sumem outras jornadas de trabalho além da
docéncia e dos trabalhos domésticos, trabalhan-
do também na assisténcia, em consultério, hos-
pital ou unidade de sadde.

D10 “- Meu lazer é ler de vez em quando um
jornal e ver TV, sé quando recebo visitas de fora
do Estado, familiares, é que me obrigo a sair,
mas depois de uns dias torna-se um peso.”

D11 “- Eu tocava e pintava... mas isso faz
muito tempo...”

D13 “- Meu lazer tem sido ir ao supermerca-
do, mas nem isso me da prazer mais, me sinto
explorada cada vez que entro num...”

Agregado a falta de lazer e de descanso obser-
va-se uma sobrecarga de atividade cognitiva e o
estresse consequente da corrida pela sobrevivén-
cia, ocorrendo alteracdes no sono e desordens
psiquicas, o que afeta a saide da docente, de acor-
do com as falas das entrevistadas. Segundo Sou-
za e Reimdo® a insdnia afeta a qualidade de vida
geral de seus portadores. Quando a insonia é cro-
nica, geralmente reflete distirbios psicoldgicos e
comportamentais.

D 16 “- Ndo é uma vida saudével, qualquer
solicitagdo a mais é um sofrimento maior...”

D 17"- Tentamos provar pra nds mesmas que
somos capazes de assumir tudo isso, mas o cor-
po cobra com juros, ficamos doentes e sem mo-
tiva¢do pra nada.”

Observa-se que os relatos corroboram com
os obtidos por Codo', quanto a presenca de
exaustdo emocional nas docentes estudadas. Res-
salta-se ainda a desvalorizagdo profissional, bai-
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xa autoestima e auséncia de resultados percebi-
dos no trabalho desenvolvido.

Este potencial de trabalho da docente de sau-
de muitas vezes é desgastado por horas intensas
de trabalho, o que poderia ser motivo de realiza-
¢do0 e de qualidade de vida passa a ser resultado
de sofrimento e de doenca.

Neves e Pedrosa® afirmam que as transfor-
magdes em curso no mundo do trabalho tém a
peculiaridade de submeter aos seus critérios to-
dos os setores e atividades. Desse modo, o setor
publico e o privado passam a ser objeto de uma
série de processos modernizantes, desencadean-
do alteragdes significativas no equilibrio das fun-
¢oes sistémicas, organicas e psiquicas, que inter-
fere com mais intensidade nas mulheres.

Os resultados obtidos neste estudo concor-
dam com os de Neves e Pedrosa?, pois se observa
que o nivel de autoexigéncia mesclada a competi-
¢30 que se apresenta no meio académico é gran-
de. A globalizacdo fez com que esta corrida pela
informacdo deixasse as pessoas mais aceleradas
em todos os sentidos.

Se antes, num quadro organizacional tayloris-
ta, seguir as regras era suficiente para um bom
desempenho no trabalho, hoje, solicita-se iniciati-
va, envolvimento, criatividade e qualidade. Neste
contexto, a organizacdo fica submetida a certa vul-
nerabilidade na medida que, para funcionar com
eficdcia, depende da adesdo dos trabalhadores®.

Categoria 2. Sentimentos de perda
da interac¢ao social e familiar

Dentre os discursos colhidos, um aspecto a
ser destacado ¢ a rotina pré-estabelecida de tra-
balho. Nas escolas publicas e, principalmente, nas
escolas particulares, onde ndo cumprem uma
carga hordria regular, a mudanca de horérios de
aula, que acontece semestralmente, dificulta a vida
social, a pratica de atividades fisicas e consequen-
temente, a estabilidade psicolédgica.

Dificilmente existe possibilidade de encontros
entre as mesmas pessoas. Quando se comeca a
criar um vinculo, ele se desfaz no semestre se-
guinte. Com relagdo a continuidade destes vin-
culos fora do hordrio de trabalho, niao se conse-
gue disponibilizar tempo para encontrar com
amigos, reduzindo seu circulo de amizade ape-
nas aos familiares e vizinhos. Restringe-se assim
o campo das interagdes sociais, necessdrio para
uma vida saudavel, desenvolvendo um sentimen-
to de isolamento social.

D1 “- De um semestre para outro mudam as
pessoas e acabamos por nao termos apoio dos

amigos, sentimos sozinhos... muitas vezes chego
na sala dos professores e nao conheco ninguém.”

D2 “- Todos os amigos estio no mesmo es-
quema, entdo ndo tenho vida social...”

D4 “- E basicamente trabalhar, sem um con-
texto social, vira tudo obrigacdo... prefiro dormir.”

A exclusdo das docentes das atividades soci-
ais dificulta sua integracdo na vida da comuni-
dade, ela se encontra sozinha sem os apoios soci-
ais necessdrios, com pouco apoio institucional
ou profissional, mergulhada em um universo de
demandas e exigéncias. Intensificando sempre o
processo negativo do trabalho?..

De acordo com os discursos podemos visua-
lizar como a mulher ainda carrega o peso cultu-
ral de ser responsdvel pela harmonia e organiza-
¢30 no lar mesmo tendo a maioria das horas de
trabalho fora de casa.

D12 “- Meu filho vive me questionando por
que eu ndo tenho uma vida normal igual as ou-
tras maes, nunca tenho tempo para ficar tran-
quila com ele, e estou sempre dizendo para se
apressar. Meu marido se cansou de escutar nao
posso, ndo tenho tempo”

Observa-se que as mulheres tém jornada de
trabalho ilimitada, na qual associada ao traba-
lho formal encontra-se o trabalho familiar e do-
méstico. Muitas vezes sdo chefes de familia, o que
representa esfor¢o excessivo contribuindo para
uma ma qualidade de vida. Quando se refere a
mulher, o tempo de trabalho parece ser elemento
destacavel para determinar a percep¢io da quali-
dade de vida.

D18 “- Na idade produtiva da mulher... ela tem
oportunidade de subir na carreira, mas fica dividi-
da entre ter filhos e dedicar-se a vida doméstica.”

D 9 “- Com a mudanga do papel da mulher, a
gente ganhou liberdade de pensamento e agao,
mas o mundo continua com os mesmos precon-
ceitos... é um preco alto que a mulher tem que
pagar... cuidar de toda organizagao da casa e dos
filhos e ajudar a sustentar a casa, quando se é
sozinha nem se fala, tem que dar conta de tudo,
sem contar com ninguém... tudo isto reflete no
plano fisico e emocional.”

D17 “- Tentamos provar pra nds mesmas que
somos capazes de assumir tudo isso, mas o cor-
po cobra com juros, ficamos doentes e sem mo-
tiva¢do pra nada.”

D1 “- Ta tudo errado...”

D2 “- Antes eu podia tentar fazer algo no ho-
rédrio de almoco, mas agora com filho pequeno,
ndo consigo tempo para mim.”

O conceito de relagdes sociais de género con-
tribuiu para o avan¢o na compreensdo da com-



plexidade da articulagdo trabalho/género. Desta
forma, o fundamento social dessas diferencgas
aponta no sentido de interpretd-las como desi-
gualdades, enraizadas nas concepgdes e préticas
culturais do que se define como “ser homem” e
“ser mulher” em cada contexto particular, e por
isso, passiveis de diferentes configura¢des e con-
tetidos concretos e simbolicos?.

As diferencas de oportunidades entre homem
e mulher ainda sdo grandes, as leis parecem fa-
vorecer a mulher, mas na pratica, o homem tem
mais “direitos” do ponto de vista cultural e soci-
al. O homem pode descansar e desfrutar do lazer
enquanto a mulher precisa dar conta dos afaze-
res domésticos e cuidar dos filhos no periodo
que deveria ser reservado para descanso. Segun-
do Hirata’®, hd ainda um fendmeno importante
identificado: o aumento do nimero de mulheres
chefes de familia, sobretudo por conta de mu-
dangas no padrdo das relagdes entre homens e
mulheres, com o aumento do nimero de sepa-
racoes e divércios. No Brasil, as maes de familias
monoparentais chegam hoje a 25%. Na Unido
Europeia, esse porcentual é de 14%, o que signifi-
ca que elas estdo a frente de 7 milhdes de familias.

Categoria 3. Qualidade de vida percebida

A qualidade de vida tem sido um tema bastan-
te discutido na atualidade, sendo concebida pela
World Health Organization (WHO)* como a per-
cepgdo do individuo sobre sua posi¢do na vida, no
contexto da cultura e dos sistemas de valores nos
quais vive, e em relago a seus objetivos, expectati-
vas, padrdes e preocupagdes. Esta defini¢ao da
WHO? destaca a visdo de que a qualidade de vida
é um termo subjetivo e multidimensional, que in-
clui tanto facetas positivas quanto negativas.

Segundo Wallande*, “Qualidade de Vida é a
combinagdo de bem-estar objetivo e subjetivo em
multiplos dominios da vida, considerados impor-
tantes na cultura e na época do individuo e que
estdo de acordo com padrdes universais de direi-
tos humanos”. Assim, pensar em QV permite uma
reflexdo sobre vérios aspectos da vida, como o
grau de satisfagdo, a felicidade e o bem-estar®.

Tanto a definicdo da WHO?* quanto a de
Wallander* sdo muito valiosas, pois tendo em
vista a subjetividade do tema, buscam abranger
suas multiplas esferas, percepcdes e expectativas,
correlacionando os dominios fisico, social e men-
tal do individuo.

Esta contextualizagdo da qualidade de vida
encontra-se expressa nas falas das docentes en-
trevistadas:

D1 “- Eu parto do principio de que qualidade
de vida é gozar de uma boa sadde, ter um bom
relacionamento familiar, estar satisfeito com seu
setor de trabalho, tirando a questdo salarial.”

D4 “- Desenvolver bem suas tarefas, ter um
circulo de amizade razodvel, ter um ritmo de vida
normal.”

D8 “- Nio estou fazendo atividade fisica, ali-
mentag¢do estd prejudicada, porque os medica-
mentos me dio sonoléncia, ansiedade e faz a ne-
cessidade de comer muito doce, e eu como pro-
fessora de educacdo fisica me cobro muito por
isso, estou numa fase que me desconhe¢o, ndo
consigo ser representativa do que é a minha vida,
acabei de fazer o meu doutorado, estou com di-
ficuldade de planejar, estou trazendo convida-
dos, estou com dificuldades de estar levando so-
zinha, minha concentragdo esta baixa, eu tenho
lapsos de memoria, isto estd me deixando muito
ansiosa.”

D12 “- Estou sempre doente, estou em pro-
cesso de reclusdo, fuga, evito contato, pela de-
pressdo.”

D13 “- Sempre fui de resolver tudo em casa,
desde os trabalhos femininos até os masculinos,
agora estou me vendo doente e incapacitada de
fazer alguma coisa. Hoje pra vir pré cd foi quase
amarrada, s6 de pensar em entrar me dava um
né na garganta.”

D15 “- Eu tenho tido um problema que eu
ndo acho que seja sé meu, é com a quantidade de
trabalho, eu nao dou conta, fago de tudo para
cumprir com as demandas, mas ndo consigo e
isto me causa um sentimento de frustragdo, de
ndo reconhecimento do que estou fazendo, mui-
to tempo que estou sentido esta pressdo, a carga
de trabalho é muito grande, muitas horas de tra-
balho, isso se conjuga com ... urgente.”

Entende-se com estas falas que o modelo de
trabalho a qual estio submetidas exige um ex-
cesso de trabalho extraclasse, através de corre-
¢des e de planejamentos, e, principalmente, pela
demanda por atualizagdo e pela necessidade de
titulagdo.

Acentua-se que a mulher além do trabalho
formal cumpre o informal, com as tarefas do-
mésticas e a dedica¢do a familia, o que contribui
para uma percepg¢do negativa da qualidade de
vida. Este mesmo perfil de queixas foi detectado
em outros estudos com professores, realizados
por Paranhos? e Marchiori et al.?.

Observa-se neste estudo que o ser humano
mesmo percebendo as insatisfagdes com o seu
trabalho, adoecimento e baixa qualidade de vida,
sustenta esta condi¢do de sobrevivéncia, impos-
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ta pelo mundo globalizado. Este fato sugere que
o ser humano usa estratégias defensivas de en-
frentamento, desenvolvendo defesas que visam
evitar a dor e o sofrimento’?®. Em acréscimo,
Dejours' ressalta a ocorréncia de relacionamen-
tos incompativeis e incursdes de doengas psiqui-
cas do trabalho.

Consideragdes finais

O exercicio da docéncia remete ao controle de
questdes pedagdgicas executadas dentro de sala
de aula. Entretanto, os resultados deste estudo,
demonstram que as professoras ndo sdo poupa-
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das das demandas globais a que estio submeti-
das, como tarefas extraclasse, extensa jornada de
trabalho, cumprimento de tarefa com prazo cur-
to de tempo, multiplos empregos e carga horéria
de sala de aula. O somatério destas demandas
propicia o surgimento de efeitos sobre a satde
mental deste grupo ocupacional, sugerindo a ne-
cessidade de elaboragdo de um projeto de inter-
vengdo em saude do trabalhador, para melhorar
a condicdo de trabalho da docente na drea da sad-
de, diminuindo o sofrimento psiquico a que es-
tdo expostas, melhorando o grau de satisfagdo na
sua vida familiar, amorosa, social, ambiental e
consequentemente em sua atividade profissional,
contribuindo para uma melhor qualidade de vida.
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