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Resumo

Este artigo se insere nas discussdes atuais sobre o
trabalho docente e objetiva analisar os reflexos da
reorganizacdo do trabalho docente e sua relagdo com o
perfil salde/doenca autopercebida das professoras de
Centros de Ensino de Educacdo Especial. Com as
mudancas ocorridas no mundo do trabalho e suas
repercussdes no trabalho docente, discutimos os fatores
organizacionais e laborais enguanto facilitadores de
adoecimento de docentes. E uma pesquisa de carater
quanti-qualitativo, envolvendo 25% das professoras de
cada Centro. Procedimentos investigativos utilizados:
pesquisa bibliografica, analise documental, entrevista
semiestruturada e um questionario genérico de avaliagdo
validada da qualidade de vida: Medical Outcomes Study
36 Short-Form Helth Survey (SF-36). Os dados do
questionario tiveram tratamento estatistico e foram
analisados comparativamente com as entrevistas.
Concluimos que a reorganizagdo do trabalho com seus
reflexos no trabalho docente ndo conseguiu, nesse
momento, afetar diretamente a salde das professoras dos
Centros de Ensino de Educacdo Especial do Maranho.

Palavras-Chave: Trabalho docente. Perfil salide/doenca.
Educacéo Especial.

Abstract

This article is part of current discussions on the teaching
work and aims at analyzing the effects of the
reorganization of teaching work and their relationship
with the profile of self-perceived health/disease of
teachers of the Learning Centers of Special Education.
Concerning the changes in the labor world and their
impact on teaching work, we discussed the organizational
and work factors as facilitators of illness of teachers. This
research is of a quantitative and qualitative type,
involving 25 % of the teachers of each Center. The
investigative procedures used are literature review,
document analysis, semi-structured interviews and a
questionnaire of validated assessment of quality of life,
"Medical Outcomes Study Short-Form 36 Health Survey
(SF -36)". The questionnaire data were statistically
treated and analyzed in comparison with the interviews.
We concluded that the reorganization of work with its
reflections in teaching work could not at that moment
directly affect the health of the teachers of the Learning
Centers of Special Education of Maranh&o.

Keywords: Teaching work. Health / disease profile.
Special Education.
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1 Introducéo

O artigo em questdo resulta de um recorte de uma
dissertacdo que trata do trabalho docente/salde
autopercebida das professoras em Centros de Ensino de
Educacdo Especial do Maranhdo. O interesse por essa
tematica emerge em virtude de nas Ultimas décadas
ocorrerem a implementacdo de reformas educacionais no
Brasil e nos demais paises da América Latina, com
significativas repercussdes na organizacdo dos sistemas
educacionais e da escola que provocaram a reestruturacao
do trabalho pedago6gico. Nesse ambito, ao trabalho
desenvolvido pelos professores, tém sido incorporadas
variadas e novas atribui¢cfes sem que as atuais condi¢des
para 0 seu exercicio sejam modificadas. A pesquisa,
objeto dessa discussdo, focaliza a percep¢do dos
professores sobre as condi¢fes de trabalho oferecidas
pelos Centros de Ensino da Educacdo Especial e sua
incidéncia sobre o adoecimento do professor ou mesmo
sobre o seu desinteresse total pelo exercicio do
magistério.

Nesse contexto, a retomada do conceito de trabalho
tornou-se indispensavel, pois o esse é entendido como
atividade que tem uma finalidade, constituindo um dos
aspectos essenciais na distingdo entre os homens e o0s
demais animais. Para os animais, a atividade que realizam
¢ inata e resulta dos instintos. Para 0 homem, o trabalho
constitui-se em aprendizagem por ser uma atividade
socialmente construida.

[...] o trabalho humano em geral, entendido
como mediacdo entre homem e natureza, com
vistas a producdo de vida humana, caracteriza-
se como a materializacdo da condigdo humana.
O homem diferencia-se dos outros animais na
medida em que inventa novos valores, novas
necessidades e precisa criar condi¢cBes para
satisfazé-la. Para isso, 0 homem precisa agir
sobre a realidade natural, transformando-a com
a finalidade de adequé-la a sua necessidade, ao
seu desejo. Essa acdo ¢ denominada ‘trabalho’
(PARO, 2006, p.35).

Codo (1992, p.190) assegura que, ao Se pressupor que
0 processo de trabalho se constitui como parte integrante
ao largo do processo de construcdo da subjetividade,
sempre existe uma transferéncia ao produto do trabalho.
“Trabalhar ¢ impor a natureza a nossa face” e reitera:
“[...] ao final do processo de trabalho, 0 mundo fica mais
parecido conosco”.

Nas Ultimas décadas, ocorreram transformagdes
significativas no mundo do trabalho: flexibilizag&o,
desregulamentacdo da legislacdo trabalhista,
proletarizacdo e precarizacdo do trabalho, gerando sub-
empregos, pseudoempregos e desemprego, que ndo sO
atingiram os trabalhadores em geral, mas também
afetaram os trabalhadores docentes sobretudo em relacéo
as condicoes de trabalho e emprego, além de exigirem um
novo perfil do trabalhador e consequentemente
incrementar novas demandas educacionais para orientar a
formacéo desse trabalhador.

Esse processo se materializa no Brasil com a
aprovacdo da lei de Diretrizes e Bases da Educacdo
Nacional — LDB lei n® 9.394/96, com os decretos que a
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antecedem, as sucessivas portarias ministeriais, além dos
decretos regulamentares pés LDB. Nesse contexto, houve
um relevante incremento quantitativo nos sistemas de
ensino. A oferta de vagas foi ampliada e o Governo,
pressionado pela populagdo, através dos movimentos de
educadores e pais, a promover a melhoria da qualidade do
ensino fundamental, quando os indices de repeténcia e
evasdo nesse nivel de escolaridade foram reduzidos,
resultando em acesso ao ensino médio por um maior
contingente de alunos.

As reformas educacionais no Brasil apresentam como
premissa basica a descentralizacdo administrativa e
financeira. Exigem maior nivel de desempenho, novos
conhecimentos e habilidades, mas, em contrapartida, as
condicbes de trabalho, no que tange a organizacdo do
processo de trabalho escolar, se mostram distanciadas das
deliberagdes referentes ao trabalho docente.

O art. 13. Inc. | da LDB (BRASIL, 1996) atribui
maior participacdo dos professores nas decisbes
pedagogicas, trazendo, além da confianga nos docentes,
sobrecarga de trabalho na forma de exigéncia de formacéo
de nivel superior para todas as etapas da educagdo bésica
e no aumento do nimero de reunides para planejamento e
tomada de decisdes.

A partir dai, uma nova forma de organizar a escola foi
exigida, necessitando a reestruturacdo do trabalho
pedagdgico, porém sem o0s ajustes necessarios. Como
resposta a essa tabela apresentada, vem a tona mais um
elemento para favorecimento da precarizacdo do trabalho
do professor, sua intensificacéo.

A forte pressdo de que se tornou alvo o professor, ao
objetivar maior eficiéncia em sua pratica pedagégica e o
cumprimento das exigéncias legais, sem a contrapartida
correspondente, seja em termos de condigdes fisicas e
materiais oferecidas pela escola, seja em termos de
adequada remuneracdo e valorizacdo de seu trabalho,
acarretou consequéncias negativas para o professor, tais
como a reducéo de seu espaco de vida fora do trabalho e
um maior desgaste fisico e mental.

O trabalho humano possui um duplo caréter, um deles
é visto como fonte de realizacdo, satisfagdo, prazer,
estruturando e conformando o processo de identidade dos
sujeitos, 0 outro, no entanto, pode se transformar em
elemento patogénico, tornando-se nocivo a salde. No
ambiente de trabalho, os processos de desgastes do corpo
sdo determinados, boa parte, pelo tipo de trabalho e pela
forma como ¢ organizado (CODO, 1992).

Ao longo das dltimas décadas, o que se tem
constatado sdo descasos para com os professores: salarios
irrisorios, perda de prestigio social, exigéncias de varios
niveis, falta de reconhecimento, auséncia de estrutura
bésica de trabalho, aumento da violéncia nas escolas e
caréncia de programas de qualificacdo que os valorizem.
Esse cenario vem repercutindo significativamente na
demanda por cursos de licenciatura.

Oliveira (2004) aponta que tais medidas sdo a
expressdo da sensagdo de inseguranca do professor e
desamparo, tanto do ponto de vista objetivo, quando Ihe
faltam condic¢Bes de trabalho adequadas, quanto do ponto
de vista subjetivo, pois destituem historicamente o saber
do professor, além da perda do controle do seu trabalho.



A formacdo do professor ainda se encontra mais
voltada para o exercicio da funcdo, constituindo-se em um
processo desintegrado dos objetivos e necessidades desses
profissionais. Os objetivos do sistema de ensino sdo mais
relevantes, o que resulta em formacdes ndo efetivas por
produzirem frustragdes, trazendo em seu
bojo elevadas demandas pedagogicas, sempre mais
dirigidas para os professores, uma vez que 0s 6rgaos
administrativos de educacdo ndo assumem suas
responsabilizacbes na mesma proporcdo, 0 que agrava
ainda mais a tabela de producdo de frustracbes desses
profissionais.

E nesse contexto de ndo realizacbes pessoais e
profissionais que a salde se fragiliza e a doenga encontra
seu espaco. Minayo (1991), escrevendo sobre o que
representa a doenca, diz haver nela alteracfes na biografia
das pessoas, implicando mudancas no estilo de vida, que
significam conviver com ‘“necessidades de saude”, com
perdas de ordem fisicas, sociais, profissionais e familiares
que repercutem na autoestima, imagem corporal e
autonomia.

2 Critério de selecdo dos centros e metodologia
utilizada

A escolha dos dois Centros de Ensino de Educacdo
Especial do Maranhdo deveu-se & proximidade das
propostas pedagdgicas, similaridades do alunado que, em
comum, apresenta deficiéncia cognitiva, por terem os dois
Centros, supervisdo da educacdo pelo mesmo &rgéo:
SUESP (Supervisao de Educacdo Especial do Maranh&o),
0 que permitiu fazer anélises mais aproximadas. A ndo
insercdo dos outros Centros que educam pessoas com
necessidades  especiais,  justifica-se  pelas  suas
especificidades, com recursos didaticos, ferramentas
pedagdgicas diferenciadas e peculiares as necessidades
educacionais especiais de cada alunado.

A abordagem da pesquisa se caracterizou como
quanti-qualitativa, embora se compartilne das ideias
discutidas por Evertson e Green (1986 apud LESSARD et
al. 1990, p.33), que defendem ndo “haver uma oposi¢do
radical entre a investigacdo qualitativa e a investigacdo
quantitativa, pois as mesmas se situam num continuum”.
A pesquisa subjacente a este artigo utilizou
procedimentos e instrumentos investigativos que se
mesclaram para possibilitar maior compreensdo do
fenbmeno em estudo. Constaram de pesquisa
bibliografica, que foi sendo buscada e construida em
proporcéo equivalente ao percurso da pesquisa. Quanto a
analise documental, essa foi realizada junto as secretarias
dos Centros alvos da pesquisa, onde tivemos acesso aos
projetos politico pedagdgicos.

Uma entrevista semiestruturada foi realizada, do tipo
semidiretiva, semiaberta, partindo de um roteiro prévio
com perguntas que buscaram alcancar os objetivos
pretendidos através dos relatos colhidos. A entrevista foi
dividida em blocos de perguntas para aproximacdo dos
objetivos da pesquisa, assim como para facilitar a
conjugacao das respostas e suas analises.

Os blocos foram assim estruturados:

a) Caracterizacdo das docentes e de seus
vinculos empregaticios: perguntas referentes

a identificacdo da professora, seu perfil
social, ocupacional, formacdo, renda, tempo
de magistério, jornada de trabalho.
Formulado assim para favorecer a
esquematizagdo do perfil salde/doenca das
docentes.

b) Concepgdo das professoras sobre: trabalho;
precarizagéo do trabalho docente; condigdes
do trabalho docente. Sobre trabalho e sua
precarizacdo, as perguntas foram abertas
para captacdo e amplitude do entendimento
que tém as professoras sobre trabalho e sua
precarizacdo. Para intuito de relatos sobre as
condicbes do trabalho docente, essas
abordaram pontos equivalentes a formacdo
continuada, condi¢cBes de trabalho no
préprio centro, sobre recursos didaticos e
sugestdes para Supervisdo de Educacdo
Especial (SUESP) e Sindicato dos
Professores do Estado do Maranhdo
(SIMPROESEMMA) para melhoria dessas
condicoes.

c) Autopercepcdo das professoras dos Centros,
da relacdo trabalho docente/salde. Esse
bloco, com questBes sobre jornada de
trabalho, situacbes que geram prazer e
desprazer na fungdo docente, processo de
formacdo, considerou a salde docente e as
estratégias  de  enfrentamento  pela
professora, caso percebesse sua salde
fragilizada.

d) Awvaliacdo, pelas docentes, sobre 0 processo
de inclusdo escolar que vem sendo
construido no Estado do Maranhdo. Uma s6
questdo que munisse nossa analise de um
ponto muito importante para o contexto de
nossa pesquisa, uma vez que essa foi
realizada em Centros de Ensino de
Educacdo Especial e ndo em escolas
regulares.

Um questionario genérico de avaliacdo validada da
qualidade de vida foi aplicado, o Medical Outcomes Study
36— Short- Form Health Survey (SF — 36), norteado por
questdes especificas de salde, com resultados em escores
pertinentes a avaliagao.

O SF — 36 é uma versdo em portugués do Medical
Outcomes Study 36 — Item Short Form Health Survey
traduzido e validado por Ciconelli (1997). E um
questiondrio genérico com conceitos ndo especificos para
uma determinada idade, doenga ou grupo de tratamento
que permite comparacfes entre diferentes patologias e
diferentes tratamentos. Considera a percepcdo dos
individuos quanto ao seu proprio estado de saude e
contempla aspectos representativos da salde.

E de facil administracio e compreensdo, do tipo
autoaplicdhvel. O SF-36 é um  questionario
multidimensional, formado por 36 itens englobados em 08
escalas ou componentes: capacidade funcional (10 itens);
aspectos fisicos (04 itens); dor (02 itens); aspectos
emocionais (03 itens); salide mental (05 itens); estado
geral de salde (03 itens); aspecto social (05 itens);
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vitalidade (04 itens). E contempla uma questdo de
avaliacdo comparativa entre as condi¢des de salde atual e
de um ano. Avalia tanto aspectos negativos de salde
(doenca ou enfermidade), como aspectos positivos (bem-
estar). Os dados sdo avaliados a partir da transformacéo
das respostas em escores numa escala de 0 a 100, de cada
componente, ndo havendo um Unico valor que resuma
toda a avaliacéo, resultando em um estado geral de sadde
melhor ou pior.

O SF — 36 é um instrumento ja traduzido para o
portugués, adaptado e validado para o Brasil,
proporcionando maior seguranca aos pesquisadores para
aferir a qualidade de vida.

Para andlise das entrevistas foram consideradas as
categorias de andlise, estabelecendo didlogo com o
referencial tedrico. Os resultados do questionario foram
obtidos por procedimento quantitativo, articulado a
procedimentos qualitativos, que abriram caminhos para
uma andlise comparativa com relatos obtidos pela
entrevista.

3 Caracterizacao e perfil salde/doenca
autopercebida das docentes dos centros de ensino de
educacéo especial do Maranhé&o

Nas ciéncias sociais, uma pesquisa com base empirica,
por mais imponente e rica de informacBes que seja, §,
essencialmente, local: ndo existem dados universais, na
medida em que os “fatos sociais” estudados pertencem a
uma situacdo social particular dentro da qual eles séo
historica e socialmente produzidos (TARDIF, 2011).

Os sujeitos da pesquisa foram as professoras dos dois
Centros de Ensino de Educacdo Especial do Maranhdo, os
quais  denominamos  Centros  “Sinceridade” e
“Fidelidade”.  Populagdo pesquisada: 16 professoras,
sendo 07 do Centro “Sinceridade” e 09, do Centro
“Fidelidade”. Essa amostra equivaleu a 25% das
professoras de cada Centro.

Podemos observar na Tabela 1 a caracterizacdo das
docentes com o modelo de seus vinculos empregaticios e
a faixa etéaria das docentes, que variou entre 42 e 59 anos.
A média de idade das professoras do Centro
“Sinceridade” ficou em 50.1anos, enquanto a do Centro
“Fidelidade”, em 53 anos.

Estdo identificados na tabela 1 o tempo de magistério,
grau de escolaridade, P6s — Graduagdes e outros dados
necessarios as analises realizadas.

Tabela 1 - Caracterizagdo das docentes e de seus vinculos empregaticios.

Centro “Sinceridade”

Centro “Fidelidade”

Amostra: (07)

Sexo: M (0) F (07)

Idades: 45; 46; 48; 50; 55; 57; (?) Média: 50.1
Est. civil: casadas: 04; solt: 02; vitiva: 01

Escolaridade: superior completo: 07
Pedagogia: 04. Letras : 02. Biologia 01

Pds- Graduagdo: (06). Psicopedagogia: 03
Ed. especial: 02. Didatica superior: 01
Vinculo empregaticio: Efetivos: (07)

Média salarial: 20h: R$ 950,00.
40h: R$ 1.500,00 a R$ 3.200,00.

Tempo de magistério: 06; 15; 17; 25; 26; 35; 36;
Média : 22.8 anos de magistério

Jornada de trabalho: 20h: (03). 40h: (04)

Unica profissao: (05)
Unico local de trabalho: (04)
Magistério como 12 opcao de trabalho: 06

Amostra: (09)

Sexo: M (0) F (09)

Idades: 42; 45; 52; 53; 55; 59; 59; 59; (?) Média: 53
Est. civil: casadas: 07; solt: 01; vidva: 01

Escolaridade: sup. completo: 08. Inc: 01 ;
Pedag: 05.Matem: 02. Ed.fis:01.Ed. art:01

Pds- Graduagdo: (02). Ed. especial: 01.
Gestéo escolar: 01

Vinculo empregaticio: Efetivos: (08)
Média salarial: 20h: R$ 900,00.

40h: R$ 2.500,00 a R$ 3.500,00.

Tempo de magistério: 04; 20; 26; 26; 27; 27; 32; 32;
34;

Média : 28 anos de magistério

Jornada de trabalho: 20h: (01). 40h: (08)

Unica profissao: (08)
Unico local de trabalho: (07)
Magistério como 12 opcao de trabalho: 06

FONTE: Lazaro, Creuza Maria Costa. 2012

O perfil salde/doenga das professoras dos Centros,
tracado pelo (SF- 36), considera a percepcdo dos
individuos quanto ao seu proprio estado de sadde, nao
tendo sido solicitado as professoras que fizessem exames
para deteccdo de atuais alteracdes de sadde, tampouco foi
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feita pesquisa em documentos de pericias médicas
realizadas.

O perfil saide/doenca foi tragado de acordo com o0s
critérios recomendados pelo Medical Outcomes Study 36
Short- Form Health Survey (SF 36), traduzido e validado



por  Ciconelli (1997) em portugués,
explicitado neste estudo.

De acordo com esses critérios, a avaliacdo dos
aspectos funcional, fisico, dor, estado geral de salde,
vitalidade, aspectos sociais, emocional e salde mental
autopercebidos, baseou-se nos escores padronizados
(“row scale”) de cada docente, calculados para cada
questdo do SF-36.

Como os possiveis valores dos escores obtidos
diferem muito, eles foram padronizados para resolver o
problema da magnitude das diferencas entre os escores

conforme ja

obtidos no diversos itens. De acordo com os critérios do
SF-36, 0 escore padronizado €é calculado como

[valor obtido _ vzillor minimo] X100,
var iacao

valor minimo é o menor valor do escore que um docente

pode obter em um item, e variacdo é a diferenca calculada

entre os valor maximo e 0 minimo possiveis para o escore

de um item. Os valores padronizados variam de 0 a 100,
independente de qual item estéa sendo avaliado.

em que o

Tabela 2 - Escores padronizados médios para avaliacdo das dimensdes de salde autopercebida das docentes dos dois

centros. Sao Luis-Maranhdo, 2012

Escore padronizado médio

Item Escore obtido médio
Capacidade Funcional 24,69
Aspecto Fisico 6,69
Dor 7,68
Estado Geral de Saude 17,90
Vitalidade 17,38
Aspectos Sociais 7,50
Aspecto Emocional 4,56
Saude Mental 24,50

73,44
67,19
56,75
64,65
66,88
68,75
52,08
78,00

Fonte: Lazaro, Creuza Maria Costa. 2012

A Tabela 2 mostra os escores obtidos, os médios e 0s
padronizados médios, para 0s aspectos da salde sendo
avaliados. Os docentes tiveram melhores escores

padronizados medios nos itens salide mental e capacidade
funcional, nessa ordem, o que indica que nesses dois
aspectos as docentes sentiam-se melhor.

Tabela 3 - Medianas dos escores para avaliacdo das dimens@es de salde autopercebida das docentes dos dois centros.

S&do Luis-Maranhdo, 2012.

Mediana do escore

Item obtido Mediana do escore padronizado
Capacidade Funcional 25,50 77,50
Aspecto Fisico 7,50 87,50
Dor 7,20 52,00
Estado Geral de Saude 19,40 72,00
Vitalidade 17,00 65,00
Aspectos Sociais 7,00 62,50
Aspecto Emocional 4,50 50,00
Saude Mental 24,50 78,00

Fonte: Lazaro, Creuza Maria Costa. 2012

Na Tabela 3, vemos que pelo menos 50% dos
docentes tiveram escore padronizado maior ou igual a
87,50 no item aspecto fisico, maior ou igual a 78,00 no

item salde mental e maior ou igual a 77,50 no item
capacidade funcional.
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Figura 1 - Escores dos aspectos componentes da salide das docentes dos dois centros.
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Fonte: Lazaro, Creuza Maria Costa. 2012

Como os escores padronizados estdo na mesma escala,
diriamos que as docentes dos dois centros, mais
comumente, sentiam-se melhor nos aspectos fisico, de
salde mental e capacidade funcional. Como o0s escores
padronizados estdo na mesma escala, uma comparacao
entre esses escores medianos para os aspectos da salde

aqui estudados pode ser vista na Figura 1, onde as
maiores medianas sdo as do aspecto fisico, da capacidade
funcional e saude mental. Diriamos que os dados indicam
que as docentes dos dois centros estavam bem no aspecto
fisico e capacidade funcional.

Tabela 4 - Escores padronizados médios para avaliacdo das dimensfes de salde autopercebida das docentes dos dois

Centros . Sdo Luis-Maranhdo. 2012.

Escore padronizado médio:

Escore padronizado médio:
Centro “Fidelidade”

Item Centro “Sinceridade”
Aspecto Fisico 60,71
Vitalidade 70,71
Dor 65,57
Capacidade Funcional 68,57
Aspectos Sociais 67,86
Aspecto Emocional 52,38
Saude Mental 80,57
Estado Geral de Saude 77,71

71,2
63,9
49,9
77,2
69,4
51,9
76,0
54,2

Fonte: Lazaro, Creuza Maria Costa. 2012

A Tabela 4 mostra os escores padronizados médios
para 0s aspectos da saude sendo avaliados. As docentes
do Centro “Sinceridade” tiveram melhores escores
padronizados médios nos itens saude mental, estado geral
de saude e vitalidade, nessa ordem, o que indica que
nesses trés aspectos as docentes desse Centro sentiam-se
melhor.

As docentes do Centro “Fidelidade” tiveram melhores
escores padronizados médios nos itens aspecto saude
mental, fisica e capacidade funcional, o que é indicativo
de que nesses trés aspectos, essas docentes sentiam-se
melhor.
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Como os escores padronizados estdo na mesma escala,
uma comparacgao entre esses escores para 0s aspectos da
salde aqui estudados pode ser vista na Figura 2. Nessa
figura, vemos que had uma grande variacdo no aspecto
fisico e no aspecto emocional das docentes do Centro
“Sinceridade”. Além disso, as medianas dos escores
desses dois aspectos sdo menores do que as medianas dos
demais aspectos, 0 que indica que o aspecto fisico e o
emocional eram 0s aspectos nos quais os docentes do
Centro “Sinceridade” sentiam-se pior. Nos demais
aspectos, principalmente no estado geral de salde, essas
docentes sentiam-se melhor.



Figura 2 - Escores padronizados dos aspectos componentes da saude das docentes do Centro “Sinceridade”.
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Fonte: Lazaro, Creuza Maria Costa. 2012

Uma comparagdo dos escores padronizados €
mostrada na Figura 3. Esta figura revela que ha uma
grande variacdo nos escores do aspecto fisico e do
aspecto emocional. Apesar da grande variacdo, a
mediana dos escores do aspecto fisico foi igual a 100. Ja
o terceiro quartil dos escores de capacidade funcional foi
maior que 70, embora a docente “Capricho” tenha se
destacado com escore significativamente menor do que
0s demais pesquisados.

Quanto a satde mental, todos os escores foram acima
de 60,0, com a menor variacdo dentre todas. Isso indica
que as docentes do Centro “Fidelidade” sentiam-se
melhor nos aspectos capacidade funcional e satde mental,
pois ambos tém o corpo de seus boxplots®, quase que
totalmente em uma faixa de escore padronizado alto. Os
escores do aspecto emocional foram os piores, de um
modo geral.

% hoxplots: graficos de mensuragdo que mostram medianas, variacdes e observacdes de simetrias entre dados
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Figura 3 - Escores padronizados dos aspectos componentes da satde das docentes do Centro “Fidelidade”.
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Tabela 5 - Medianas dos escores padronizados para avaliacdo das dimensdes de salide autopercebida das docentes dos
dois Centros. S&o Luis-Maranhdo, 2012.

Item Mediana do escore Mediana do escore padronizado: Centro
padronizado: “Fidelidade”
Centro“Sinceridade”
Aspecto Fisico 50,00 100,0
Vitalidade 70,00 65,00
Dor 61,00 41,00
Capacidade Funcional 70,00 80,00
Aspectos Sociais 62,50 62,50
Aspecto Emaocional 33,33 66,70
Saude Mental 84,00 76,00
Estado Geral de Saude 77,00 57,00

Fonte: Lazaro, Creuza Maria Costa. 2012

Como os escores padronizados dos varios itens  mental e estado geral de salde. As docentes do Centro
estdo na mesma escala, podemos comparar esses varios  “Fidelidade” sentiam-se bem no aspecto fisico, mais
escores. Dirfamos que as docentes do Centro comumente, sentiam-se melhor nos aspectos capacidade
“Sinceridade” sentiam-se melhor nos aspectos saude  funcional e salde mental.
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Figura 4 - Escores padronizados dos aspectos componentes da salde das docentes dos dois Centros.
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Realizando uma comparacdo com os dois Centros,
encontramos no gréafico da Figura 4 a indicagdo de que os
ambos se assemelham apenas no aspecto salde mental,
pois os boxplots para esse item formam o par que tem o0s
boxplots mais semelhantes. Também, nesse item, os
corpos inteiros dos boxplots estdo acima de um escore de
60, indicando altos escores de salide mental. Nos demais
aspectos, os dois Centros tém os escores medianos e/ou
varia¢Bes muito diferentes.

4 Ao encontro de alguns resultados

Encontramos em nossa pesquisa, pela percepcdo das
professoras sobre as condigdes do trabalho docente, que
essas observam a falta de melhores condicBes para a
realizacdo do trabalho docente, principalmente no que
concerne a caréncia de materiais psicopedagdgicos que
sdo de peculiar importancia para suprir as necessidades
educacionais do alunado de cada Centro. Mesmo assim
encontramos em um dos Centros interesse das professoras
no aprendizado, através de cursos, relativo a confecgéo de
materiais, de acordo com o que foi posto como sugestdo, a
saber, que houvesse mais cursos desse tipo para que essa
caréncia fosse suprida.

A maioria das docentes fez alusdo ao trabalho que
realizam como ainda sendo carente de condic¢Ges, mas ndo
o identificam como precario.

Dentre as questdes de nossa pesquisa, se encontra a
que busca saber se ha identificacdo entre a saude

T
estado geral de salide

| socls

aspecto

autopercebida das docentes dos Centros com a Sindrome
de Burnout, que enfatizamos em nosso referencial teérico,
por entender que é uma sindrome que afeta as profissdes
que lidam com o outro, com o afeto, com as emocaes.

Os estudos que analisam a Sindrome de Burnout em
professores/as discutem as situages da profissdo docente
que estdo relacionadas com uma possivel sindrome de
desisténcia frente ao magistério, que se configura como
uma desisténcia psicologica para o desempenho da
profissdo e que afeta diferentes grupos profissionais,
como “uma sindrome da desisténcia de quem ainda esta
14, ja desistiu mais permanece no trabalho” (CODO, 1999,
p. 34).

E uma sindrome de fadiga emocional,
despersonalizacdo e sensacdo de realizacdo pessoal
reduzida, que surge em resposta a uma tensdo emocional
de carater cronico, originada pelo desejo de cuidar com
éxito de outros seres humanos. A particularidade da
Sindrome de Burnout estaria em seu carater cronico e por
representar uma resposta ao estresse ocupacional
caracteristico das profissdes “de ajuda”.

Os sintomas da Sindrome de Burnout podem ser
classificados como fisicos, psiquicos e ocupacionais
(conduta ocupacional) (LANCMAN, 2004).

Entre os sintomas fisicos, se encontram o esgotamento
fisico, fadiga, alteragBes do apetite, dores musculares,

cefaleias, hipertensdo, disfungdes sexuais, Ulceras,
insOnia, distdrbios gastrointestinais e mal-estares
indefinidos.
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Encontram-se na categoria de sintomas psiquicos,
irritabilidade, impaciéncia, ansiedade, instabilidade
emocional, sentimentos de ftristeza e desesperanca,
sentimentos de culpa e fracasso, atitudes rigidas e
inflexiveis, falta de entusiasmo e interesse, dificuldade
para se concentrar atitude defensiva, permanente estado
de alerta, conduta autodestrutiva, depressdo e sonhos
repetitivos de situagdes de trabalho.

Entre os sintomas ocupacionais estdo as condutas
impulsivas, contato minimo com o0s colegas, atrasos,
saidas antecipadas, afastamento repetido da area de
trabalho, aumento de absenteismo, consumo de café,
alcool, tabaco e ou psicofarmacos, envolvimento
excessivo ao levar trabalho para casa, aumento das horas
prescritas e dificuldade em compartilhar e delegar
trabalho.

Convém-nos ressaltar, aqui, que as varidveis que
envolvem as causas da Sindrome de Burnout tiveram sua
importancia, uma vez que, munidos de mais dados,
pudemos elaborar melhor as conclusdes.

Encontramos como fatores etioldgicos idade, sexo,
variaveis familiares, personalidade, formacédo profissional
e precariedade das condicdes de trabalho.

No que tange a precariedade das condigdes de
trabalho, reafirmamos que as docentes reconhecem sua
existéncia, mesmo nao identificando muitas necessidades
que sdo do dmbito da precarizacdo do trabalho. Mas, em
contrapartida, afirmaram que essas condi¢des que
precisam ser melhoradas ndo interferiram na satde delas.

Baseando-nos na sintomatologia da Sindrome de
Burnout, frente aos resultados colhidos, podemos dizer
que mesmo tendo o Centro “Sinceridade” apresentado
piores escores nos aspectos fisico e emocional, os
melhores escores variaram entre salde mental, estado
geral de salde, vitalidade e capacidade funcional,
levando-nos a inferir que esse aspecto fisico ndo se
apresenta com as caracteristicas da sintomatologia fisica
da Sindrome de Burnout. Em caso afirmativo, ndo haveria
pontuacdo considerada dos melhores escores nos aspectos
nos quais foram pontuados. Quanto aos sintomas
psiquicos de Burnout, suas caracteristicas sdo compativeis
com a identificagdo do item do “SF 36” referente a saude
mental. E, nesse aspecto, as docentes apresentaram o0s
melhores escores.

Quanto ao Centro “Fidelidade”, os melhores escores
se apresentaram nos aspectos fisico, capacidade funcional
e salde mental. Podemos dizer que ndo encontramos
ressonancia dos sintomas fisicos nem dos psiquicos da
Sindrome de Burnout com a salde fisica e ou mental das
docentes.

Pelos sintomas ocupacionais caracteristicos da
Sindrome de Burnout, ndo encontramos identificacdo de
qualquer relato de nenhuma professora dos dois Centros.
Ainda considerando as variaveis que envolvem as causas
dessa sindrome, podemos dizer que houve uma
identificacdo com os dados que colhemos, mas no que
tange a confirmacgdo de que as docentes dos Centros de
Ensino de Educacdo Especial do Maranhdo, quanto aos
fatores etioldgicos idade e sexo, se encontram nos campos
menos vulneraveis a sindrome.

Nos fatores etiolégicos da sindrome referentes a
formacdo profissional e precariedade das condicbes de
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trabalho, encontramos identidades em alguns relatos das
professoras, que ainda acreditam e buscam melhoras para
as condicdes de trabalho. Isso é positivo. Visualizamos
que as docentes trabalham com  expectativas,
comprovando auséncia das caracteristicas da Sindrome de
Burnout.

5 Consideracdes finais

Podemos considerar que a reorganizacdo do trabalho
com seus reflexos na docéncia, promovida pelas
exigéncias da atual fase do capitalismo, ndo conseguiu,
nesse momento, afetar diretamente a salde das
professoras dos Centros de Ensino de Educacdo Especial
do Maranhdo. As exigéncias mais claras e diretas se
fizeram presentes quando da regulamentacdo da Lei
9394/96 e de outros dispositivos legais sobre a educagéo
especial, que normatizam e apontam caminhos para essa
modalidade de atendimento educacional especializado. As
mudancas foram mais exigidas logo no inicio e no
periodo de acomodagdo desses dispositivos. Depois da
apresentacdo do perfil de docente para a Educagdo
Especial e a corrida para sua efetivacdo, as mudancas
foram acontecendo paulatinamente. Hoje, os Centros de
Ensino de Educacdo Especial do Maranhdo tém um
publico docente que se encontra numa zona de conforto
perante as demandas especificas dos Centros.

Chamamos de zona de conforto, levando em
consideracdo que as maiores exigéncias atuais estdo
voltadas para a inclusdo escolar de alunos com
necessidades educacionais especiais nas escolas regulares
publicas e para os/as professores/as que precisam adaptar-
se, ao processo de inclusdo e inclusdo escolar. Nos
Centros que trabalham com atendimentos educacionais
especializados, a gestio e o0s projetos politicos
pedagogicos ja se encontram voltados para esse alunado.
As professoras trabalham com educacdo especial ha, em
média, 26 anos, 0 que as torna seguras do trabalho que
realizam.

Surgiram aqui outras questdes para essa pesquisa: Se
as professoras dos Centros ndo percebem como
precarizacéo do trabalho docente a auséncia de condicles
de trabalho, sera que é porque estdo “acostumadas” com
essas faltas? Esse sintoma nao é de alienagdo? A palavra
precarizacdo se apresenta com uma carga forte de
significado e/ou impde temor para ser expressa em
relatos?

Mesmo entendendo a relacéo satde/doenca e trabalho
docente, as professoras ndo fizeram associacBes entre o
estado de salde no qual se encontram e a fungdo docente.

Podemos dizer, portanto, que 0s baixos escores
obtidos no aspecto emocional encontrados pelo (SF — 36)
nos dois Centros se justificam por fatores que envolvem a
idade das professoras, em uma variacdo de 42 e 59 anos; o
tempo de magistério, que varia entre 04 e 36 anos; a
jornada de trabalho, uma vez que, entre as 16 professoras
pesquisadas, 12 tém jornada de trabalho de 40h.

No que tange ao processo de inclusdo escolar e como
as professoras o avaliam no Maranh&o, nos dois Centros,
as docentes (11) referiram ndo acreditar na inclusdo
escolar da forma como estd acontecendo nas escolas
publicas, sendo que 04 julgaram a ineficiéncia do



processo e 01 avaliou como bom. Nesse item, as
professoras dos Centros analisaram a inclusdo escolar no
Maranhdo como ineficiente.

O que apareceu nas entrevistas foram as classicas
declaracOes sobre o despreparo dos/as professores/as do
ensino regular para lidarem com alunos com deficiéncia, a
percep¢do de que as escolas regulares encontram-se sem
preparo para receberem esse alunado, além da falta de
acessibilidade no sentido lato do termo, a falta de
treinamento para os/as professores/as e a falta de
informacdes dos alunos sem deficiéncias.

Diversas sdo as raz@es pelas quais as professoras tém
essa visdo da inclusdo escolar vigente no Maranhdo. O
exercicio profissional que executam nos Centros com
educacdo especial, em média, j4 acontece ha 26 anos,
logo, elas conhecem esses alunos com suas
potencialidades e suas limitacdes. HA um arsenal de
conhecimentos e experiéncias pedagogicas,
administrativas, de gestdo, vivenciadas com esse alunado.

Encontramos relatos na pesquisa sobre o entendimento
da necessidade da inclusdo escolar, mas com as restri¢oes
ja apontadas. O que ndo vai contra 0 que vimos na
bibliografia, quando Mendes (2002, p. 70) afirma que:

No contexto da educacgéo, o termo inclusdo
admite, atualmente, significados diversos. Para
guem ndo deseja mudanga, ele equivale ao que
ja existe. Para aqueles que desejam mais, ele
significa uma reorganizacdo fundamental do
sistema educacional. E sobre a bandeira da
inclusdo, afirma: estdo préticas e pressupostos
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