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RESUMO

Santana, Fabricio Magalhdes. (2023). SAUDE DOCENTE NO ENSINO SUPERIOR
PRIVADO: Analise das préticas de autocuidado no contexto pds-isolamento da
COVID-19. Dissertacédo (Mestrado em Psicologia). Programa de Pds-Graduacédo em
Psicologia, Universidade Federal do Vale do Séao Francisco, Petrolina/PE.

Atualmente, a tematica que envolve a saude docente no ensino superior tem se
tornado recorrente, principalmente com o advento do aumento de adoecimentos e
determinantes adoecedores desse grupo durante e apds o isolamento da COVID-19.
Dessa forma, a presente pesquisa tem o objetivo de analisar os sentidos atribuidos
as praticas de autocuidado de docentes do ensino superior privado. Nesta
perspectiva, adota-se a compreensao de que a utilizacdo permanente de praticas de
autocuidado garante a promocédo de saude no cotidiano do trabalho e a qualidade de
vida. Para tanto, buscou-se saber: quais sdo as préaticas de autocuidado utilizadas
por docentes frente ao novo contexto de aula presencial? Sendo, a metodologia
utilizada inserida numa perspectiva qualitativa, de abordagem descritiva-analitica,
com utilizacdo de questionarios através da plataforma online Google Forms. Apos a
coleta dos dados, as informacdes foram tabuladas com a ajuda do Microsoft Excel e
analisadas de acordo com a Analise do Conteudo. Conclui-se que os docentes
participantes desta pesquisa apresentaram uma producdo de sentidos positivos
sobre o autocuidado, demonstrando nas compreensdes partilhadas por eles que o
conhecimento reificado acerca do trabalho, da saude e do autocuidado estdo
diluidas no saber social transmitido, um ponto essencial para garantir a construcéo
de representacdes sociais, e, consequentemente, a naturalizacdo e a adogao da
pratica no seu dia a dia.

Palavras-chave: Saude docente; Praticas de autocuidado; Ensino superior privado;
Psicologia Social.



ABSTRACT

Santana, Fabricio Magalhdes. (2023). TEACHER HEALTH IN PRIVATE HIGHER
EDUCATION: Analysis of self-care practices in the post-isolation context of
COVID-19. Dissertacdo (Mestrado em Psicologia). Programa de Pés-Graduagcdo em
Psicologia, Universidade Federal do Vale do S&o Francisco, Petrolina/PE.

Currently, the theme that involves teaching health in higher education has become
recurrent, especially with the advent of the increase in illnesses and disease
determinants of this group during and after the isolation of COVID-19. Thus, the
present research aims to analyze the meanings attributed to the self-care practices of
private higher education professors. In this perspective, the understanding is adopted
that the permanent use of self-care practices guarantees the promotion of health in
the daily work and quality of life. Therefore, we sought to know: what are the self-
care practices used by teachers in the new context of face-to-face classes? Being,
the methodology used is inserted in a qualitative perspective, of descriptive-analytical
approach, with use of questionnaires through the Google Forms online platform. After
data collection, the information was tabulated with the help of Microsoft Excel and
analyzed according to Content Analysis. It is concluded that the teachers
participating in this research presented a production of positive meanings about self-
care, demonstrating in the understandings shared by them that the reified knowledge
about work, health and self-care are diluted in the transmitted social knowledge, an
essential point to guarantee the construction of social representations, and,
consequently, the naturalization and adoption of the practice in their daily lives.

Keywords: Teacher health; Self-care practices; Private higher education; Social
Psychologist.
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1. APRESENTACAO

Para o efetivo funcionamento do sistema educacional, a qualidade de vida do
docente é imprescindivel, uma vez que a reconhecida capacidade de educar e
contribuir para a formacdo dos alunos depende da prépria condicdo de ser e se
relacionar do docente com o outro. Nesse cendario, o professor pode ser
compreendido pelas relagbes humanas que produz, individual ou social, marcadas
pelo contato com seres heterogéneos em cultura, etnia, classes sociais e
econdmicas. De tal maneira, torna-se indispensavel um investimento emocional e
afetivo para além dos conteudos tedricos de sua formacao profissional. (Campos,
Carvalho & Souza, 2021; Nunes et al., 2014; Tardiff, 2007).

Segundo Pizzio e Klein (2015), o mundo do trabalho contemporéaneo é
marcado por sua reestruturacdo continua nas formas de producdo que impactam
diretamente a sociedade como um todo, assim, um perfil de profissional que se
adapta criativamente, se consolida. No que se refere ao ensino superior, ocorre uma
exigéncia continua de uma maior adaptabilidade ao docente com condi¢bes de
trabalho caracterizadas pelo desempenho mensurado pelas publicacdes realizadas,
recursos de pesquisa e extensdo adquiridos, e, ainda, pelo nivel de envolvimento
com questdes institucionais e sociocomunitarias do entorno de instituicdes de ensino
superior.

No que se concerne as instituicdes de ensino superior privado, notadamente o
ensino tornou-se uma mercadoria ao longo do amplo crescimento intensificado pelas
grandes corporacdes privadas que trouxeram ao trabalho docente inumeros
retrocessos de direitos que contribuiram para precarizagdo que impacta desde a
autonomia do professor em suas metodologias e avaliacées, numa reconfiguragéo

de seu papel, até a sua remuneracdo, bem como em aspectos que intensificam a
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inseguranca e a instabilidade do emprego e promove um trabalho padronizado
(Lucena, Magalhaes & Dias, 2023; Maia, 2022).

Certamente, tamanha pressao inserida no contexto de trabalho do docente
pode incidir diretamente na sua qualidade de vida. Por sua vez, compreende-se a
Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) como o modo pelo qual o sujeito percebe sua
posicdo na vida frente ao sistema cultural e de valores que esta inserido em analogia
as suas expectativas e objetivos (WHO, 1995). Da mesma forma, sob o olhar do
trabalhador, é revelado que a QVT resulta do contexto organizacional e das
situacdes do trabalho que podem construir experiéncias de bem-estar neste ambito
(Ferreira, 2012).

Logo, é evidente que o docente do ensino superior privado tem sua saude e
qualidade de vida afetada por suas atividades cotidianas, marcadas por tensdes,
pressdes, cobrancas e adoecimentos. No entanto, diante de tantos fatores negativos
laborais, muitos desses professores tendem a desenvolver estratégias de defesa,
tanto a nivel individual quanto coletivo de acordo com sua vivéncia e rotina, entre
taticas individuais de lidar com o sofrimento e a busca de coesdo para o trabalho
coletivo. (Vivian et al., 2019; Dejours, 2006).

Em 2020, um novo olhar sobre a salde docente foi levantado com o advento
da pandemia da COVID-19 (SARS-COV-2), pois o alto nivel de transmissibilidade
afetou todo o mundo com uma doencga severa capaz de ser letal, que culminou na
implantagéo do isolamento social, o chamado “lockdown”. Dentro desse contexto, 0
grupo dos professores do ensino superior foi um dos mais afetados, visto que
anteriormente a pandemia ja apresentava adoecimentos relacionados ao trabalho e

as relacdes sociais advindas dele. Agora acrescentam-se as inimeras mudancas
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impostas pelo novo ambiente de trabalho a sobrecarga cotidiana e o conjunto
familiar e emocional de cada um (WHO, 2020; Costa et al., 2021).

Com a pandemia, surge entdo a necessidade de o profissional estar
preparado para lidar com as adversidades do mundo do trabalho e de suas
demandas individuais. De tal maneira que o autocuidado se sobressai como um dos
movimentos de vida saudavel ao abarcar a possibilidade de levar em consideracéo o
bem-estar e o interesse na vida que 0 sujeito apresenta no ato de cuidar de si
mesmo, em todos os niveis de existéncia (bioldgico, psicoldgico, social e ambiental),
no intuito de propiciar um processo de cuidado. Assim, para uma vida saudavel o
professor precisa conciliar e administrar as atividades de trabalho e sua vida pessoal
e familiar de maneira acertada. (Orem, 1991; Assumpcao et al., 2002; Leitdo et al.,
2021; Bicudo de Souza, Salomon & Lima, 2017).

Atualmente, com o retorno das atividades presenciais, sobretudo as aulas,
muitas incertezas foram levantadas frente as perdas educacionais e a necessidade
de novos planejamentos no pdés-isolamento, para adotar tecnologias digitais cuja
pandemia da COVID-19 demonstrou ser importante e exacerbou a urgéncia de uma
incluséo digital. Institucionalmente os espacos escolares precisaram se reorganizar,
enquanto os educadores tinham que inovar suas metodologias de ensino e
aprendizagem, para se comunicar e vincular-se com o estudante, para garantir sua
plena atuacédo. (Almeida, Jung & Silva, 2021).

De acordo com Sampaio (2022), nos ultimos anos o olhar para saude do
professor tem se ampliado devido aos altos numeros de adoecimentos de
professores em todos os ambitos da educacdo. Nesse sentido, o processo de
mercantilizacdo da educacdo superior juntamente com as novas demandas laborais

para execucdo do fazer docente, tornam-se fatores determinantes para condi¢des de
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salde desses individuos. Dessa forma, certamente, trata-se de um grupo de
profissionais que sao historicamente conhecidos pela desvalorizacéo e precarizacao
do trabalho, apesar da importancia atribuida pela sociedade ao seu fazer.

Diante desse panorama, acrescido dos impactos produzidos pela pandemia
da COVID-19, muitos estudos recentes buscaram compreender sobre a saude
docente através da investigacdo do ensino remoto, condicdo de saude mental e
qualidade de sono de professores (Pinho et al.,, 2021), das consequéncias do
cenario pandémico para o adoecimento desses profissionais de ensino (Medeiros et
al., 2021), da dificuldade em lidar com as novas exigéncias que impactaram em sua
rotina social e laboral, com aumento da carga horaria e diversidade do ritmo de
trabalho (Santos, Silva & Belmonte, 2021), bem como, da existéncia de fatores
psicossociais que inferem risco a saude do professor diante as modificacbes do
modo de trabalho (Fernandes, Marinho & Schmidt, 2022).

Dessa forma, nota-se que a saude do professor aparece no contexto da
pesquisa académica como um fenbmeno amplamente estudado, sobretudo no que
se concerne aos diversos pontos de mudancas ocasionados pelo advento da
pandemia da COVID-19 e suas marcas causadas na conducao do fazer docente que
impactam diretamente em sua saude.

Cabe ressaltar, que segundo Banchs (2004) e Aragaki, Piani e Spink (2014),
existe a necessidade da pesquisa em Psicologia Social ser composta por arranjos
tedricos e escolhas metodologicas multiplas para garantir combinacdes que deem
confiabilidade as interpretacdes realizadas.

Assim, a Teoria das Representacdes Sociais de Serge Moscovici, torna-se
uma das influéncias tedricas desse estudo em psicologia social, visto que esta,

pressupde um olhar para o individuo situado na historia e presente numa sociedade
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marcada por seus vieses culturais, econémicos, religiosos e politicos. Configura-se,
portanto, como um conhecimento que contribui para compreensdo do senso comum
através das construcdes em representacdes sociais do sujeito, individual e coletivo,
gue visam orientar os comportamentos e acdes diante das representacées do novo,
do nédo familiar e dos universos consensuais (Crusoé€, 2004).

Tal influéncia, permite a este estudo ampliar o olhar para a producdo de
sentidos atribuida ao cotidiano pelos individuos, sendo tal perspectiva fundamental
para apreender as compreensfes e interpretacdes dos dados, teorias e pessoas.
Visto que, a producéo de sentidos pode ser entendida como uma pratica social que
permeia a cultura, o tempo e 0s contextos sociais que atravessam 0 sujeito, bem
como, promovem implicacbes e abarcam as relacdes sociais que também séo
marcadas por trocas simbdlicas e significativas, tanto no coletivo quanto no
individual (Spink & Medrado, 2013).

De acordo com essa visao, a presente pesquisa utiliza-se do pressuposto que
a pratica de autocuidado se torna uma estratégia necessaria para manutencdo da
saude do docente, na qual visa prevenir danos e promover qualidade de vida, com a
adocdo diaria destas praticas para saude fisica, psicolégica e social, e, que
impactam diretamente no desempenho do professor. Para tanto, o estudo assume a
importante discussédo sobre o autocuidado, que apesar de ser um comportamento
individual, pode estar associada a vérios fatores sociais, ambientais, econémicos e
hereditarios, por se tratar de um debate de grande valor frente ao adoecimento
desse profissional, agravado pela sua rotina marcada por desafios e mudancas.
(Altmann, Heck & Pezzi, 2020; Santos & Cortez, 2021; Cruz & Graup Do Rego,

2021).
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Em suma, nota-se que o fazer docente pode ser demarcado de situacdes de
carater adoecedor, porém esses profissionais tendem a criar formas de lidar com as
dificuldades inerentes ao seu labor. Assim, através de tais compreensfes da
atuacao contemporanea aliadas a representacdes sociais e a producéo de sentidos,
torna-se urgente a ado¢ao do autocuidado permanente como forma de promocéao de
saude no cotidiano do trabalho para garantia de qualidade de vida. Sendo assim,
uma problemética se sobressai a saber: quais sdo as praticas de autocuidado
utilizadas por docentes frente ao novo contexto de aula presencial? Eis a questao

gue guia o presente trabalho.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral
Analisar os sentidos atribuidos as praticas de autocuidado de docentes do

ensino superior privado.

2.2 Objetivos especificos

» Caracterizar as praticas de autocuidado apresentadas pelos professores
em seu cotidiano;

+ lIdentificar as representacdes sociais, sentidos e significados acerca das
praticas de autocuidado;

» Verificar a o cotidiano do trabalho e a motivacado para adotar préaticas de
autocuidado;

» Descrever as praticas utilizadas pelos participantes para garantia de saude

no ambiente académico.
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3. CONTEXTUALIZANDO O ENSINO SUPERIOR PRIVADO

O cenario da educacdo superior no Brasil tem passado por inumeras
mudancas, haja vista o longo caminho que foi percorrido desde a chegada de D.
Joao VI, na qual surgiram as primeiras escolas de Cirurgia e Anatomia em Salvador
e Rio de Janeiro, no ano de 1808, seguido por um desenvolvimento lento desde
entdo. Ainda, houve a criagcdo dos cursos de engenharia da Academia Real da
Marinha (1808) e da Academia Real Militar (1810), bem como, em 1927, dos cursos
de Direito de Sdo Paulo e Olinda. Este ultimo foi transferido para Recife em 1957.
Vale salientar que ao final do século XIX, conhecido pela expansdo do conhecimento
cientifico, existiam cerca de 24 instituicbes de ensino superior no pais. (Martins,
2002; Saviani, 2010).

Conforme Martins (2002), o século XX trouxe uma expansdo no sistema
educacional superior, sobretudo com o aparecimento de muitas instituicées privadas,
afinal o ensino publico ndo era gratuito em grande parte deste periodo. Dessa forma,
algumas caracteristicas se sobressaem na metade do século, como o olhar para o
cientista e o local de producédo da pesquisa cientifica, com alto nUmero de matriculas
de alunos e o caréter elitista e excludente presentes em instituicbes privadas ou no
ensino publico ndo gratuito. Porém, em suas décadas finais, foi iniciado um processo
de interiorizagdo e atendimento as massas.

No Brasil, a expansdo do ensino superior privado, principalmente apos a
década de 1990 e o inicio do século XXI, tornou-se uma realidade devido as
inUmeras politicas publicas que contribuem com o financiamento desta modalidade
de ensino, sobretudo via programas como o Programa Universidade para Todos
(PROUNI), Fundo de Financiamento Estudantil (FIES) e o Programa Nacional de

Acesso ao Ensino Técnico e ao Emprego (PRONATEC). O crescimento do ensino
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privado passa a ser sustentado também pelo Estado por meio da implementacéo
dessas politicas em paralelo a ideologia crescente de ascensdo social devido o
acesso a educacdo. (Elias & Navarro, 2019)

Atualmente, de acordo com o Censo da Educacdo Superior, realizado
anualmente pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio
Teixeira (INEP), 6rgao vinculado ao Ministério da Educacédo (MEC), o quantitativo de
InstituicGes de Educacado Superior é de 2.457 universidades, centros universitarios,
faculdades, institutos federais e centros federais de educacao tecnoldgica, entre
publicas e privadas, com cerca de 41.953 cursos de graduacdo distribuidos nas
modalidades presencial e a distancia. As instituicGes particulares representam a
maior parte dos numeros de matriculas com um percentual de 77,5% dos
matriculados. Ja a rede publica tem uma participacéo de 22,5%. (Inep, 2021).

De acordo com o CENSO 2020, a categoria docente no ensino superior é de
366.289 professores, com regime de trabalho integral, parcial ou horista. Nota-se
que as estatisticas demonstram um expressivo aumento do tempo integral, em sua
grande maioria na rede publica. Na rede privada houve um aumento no nimero de
horistas. Quanto a formagéo académica, os docentes com doutorado registram uma
expansdo maior em instituicbes publicas, todavia vem crescendo em instituicbes
privadas que ainda concentram um maior nimero de mestres (Inep, 2021). Cabe
dizer que estes numeros refletem diretamente na representacdo do fazer docente e
nos requisitos estabelecidos pelo ambito da educacédo para caracterizacdo desse
profissional.

Nessa perspectiva, Elias e Navarro (2019) afirmam que o amplo crescimento
do setor privado implicou em nefastos resultados ao fazer docente, principalmente

BN

devido ao fator mercantil inerente a educacdo nestas instituicbes enquanto
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mecanismo de produtividade e lucro. Tal movimento se torna condicdo para o
humano como recurso de uma empresa, isto €, propicia uma associacdo entre o
trabalho e a identidade do trabalhador. Assim, a educacdo como um capital promove
em seus trabalhadores docentes perda de sentido, sentimento de desvalorizacao,

precarizacdo do ambiente laboral e acometimento de doencas fisicas e psicologicas.
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3. INFLUENCIAS TEORICAS

Este estudo esta inspirado nas contribuicdes da Psicologia Social, no qual
esta revisdo de literatura encontra-se dividida em trés partes de modo a demonstrar
como 0s principais temas investigados ganham sustentacdo tedrica e estédo
articulados com os objetivos: Representacdes Sociais, que situa o fenbmeno da
psicologia social deste estudo, a partir de seus conceitos, da insercao da tematica
no Brasil e no ambito da pesquisa; Producdo de Sentidos, conceituacdo e
atribuicdes de sentidos e significados, e, Praticas de autocuidado e Saude, na qual
sera discutido a conceituacdo e a importancia dessas praticas, seguido pela
correlacdo entre os pontos pesquisados: Representacfes sociais, producdo de
sentidos e préticas de autocuidado, como uma relacdo possivel para a categoria
profissional de docentes do ensino superior privado.

Vale salientar que o levantamento bibliografico foi realizado nos principais
indexadores online (Scielo, Pepsico, Google Académico, Biblioteca BVS), através
das palavras-chave: representacées sociais, producdo de sentido, préaticas de
autocuidado, docente do ensino superior, ensino superior privado, COVID-19, bem
como, foram utilizados de livros que versam sobre as teméaticas aqui estudadas.

Nota-se que ndo se encontraram na literatura atual, estudos que remontam a
compreensao das representacfes sociais e producdo de sentidos na adocao de
praticas de autocuidado de docentes do ensino superior privado, visto que as
pesquisas mais recentes trilham por outras perspectivas, como, a saude do homem
(Arreguy-Sena et al., 2021; Deleon de Melo et al., 2022), a interface de prevencgao
do agravamento de doencas do cotidiano como Diabetes, Hipertensdo e HIV
(Apostolidis, et al., 2020; Deleon de Melo et al., 2021; Santos, 2021; Domingues et

al., 2021; Shimizu, 2021) e as complicacbes nas jornadas excessivas de trabalho
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(Almeida, Nascimento & Assis, 2019). Dessa forma, apesar de ndo encontrar
pesquisas que estudam a relacao levantada nessa dissertacdo, compreende-se aqui
a importancia de promover praticas de autocuidado nos diversos ambitos da vida do
individuo.

Todavia, ressalta-se que o docente foi bastante afetado pela pandemia da
COVID-19, com consequéncias para sua saude fisica e mental diante das novas
demandas para atender as adaptacbfes necessarias ao ensino remoto, e
recentemente, ao retorno para o ambiente universitario (Cavalini et al., 2021). Dentro
desse contexto, Cortez et al. (2017) afirma que apesar da urgéncia da atualidade
pandémica, a salude docente ja se configurava em um objeto de estudo que suscita
a discussédo sobre os multideterminantes do processo de saude-doenca no trabalho
do professor, a inerente interdisciplinaridade diante do tema, assim como, a
necessidade de articulacdo entre os estudos e a realidade da préatica do fazer
docente para o desenvolvimento de estratégias de aprimoramento do professor e
sua saude.

Para tanto, esta pesquisa se focou no ensino superior privado devido a
atuacdo profissional nesse ambito pelo pesquisador, bem como pelas
consequéncias do processo de mercantilizagdo do ensino superior que transforma a
educacdo em mercadoria, ou seja, em um servigco/produto sujeito a competicdo do
mercado e estratégias de marketing, através de uma tendéncia de
transnacionalizacdo, com implicagcdes que vao desde a adocao de tecnologias e
programas informatizados que geram a substituicdo do docente presencial até o
engessamento e diminuicdo da autonomia dos professores, produzindo um local de
trabalho marcado pelo desamparo e a desvalorizagdo. (Gontijo & Garcia, 2017,

Diniz, Oliveira & Lima, 2021).
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3.1 Representacdes Sociais

3.1.1 Teoria das Representacfes Sociais

Em meados de 1961, Serge Moscovici inaugura o0 uso do termo
Representacfes Sociais (RS), trazendo para Psicologia Social uma visédo sociolégica
a partir da publicacdo de sua obra La Psychanalyse: Son image et son public. Cabe
dizer, que este termo torna-se amplamente conhecido na Psicologia Social, apesar
disto, o préprio Moscovici ndo incentiva a criacdo de um conceito por acreditar numa
posicdo mista das RS como um “cruzamento de uma série de conceitos sociolégicos
e psicolégicos” (Moscovici, 2012, p. 39).

Assim, Farr (2003) nos chama atencdo para um esquecido termo de
representacdo coletiva usado por Durkeim em contraponto a uma representacao
individual adotada pela Psicologia em grande parte de suas abordagens tedricas, ao
propor uma Teoria das Representacbes Sociais (TRS), e consequentemente uma
forma sociolégica da Psicologia Social na era moderna. Nesta perspectiva, o estudo
das representacfes da psicandlise de Moscovici se configurou numa grande
contribuicho para a sociologia do conhecimento. Nos mostrou que as
representacdes circulam tanto “no mundo” quanto na “na mente”, e ambos esses
contextos devem ser pesquisados. Cabe ressaltar, que desde o inicio a TRS
apresentou um carater de critica a maior parte da Psicologia Social norte-americana,
devido a natureza individualizante de suas pesquisas.

Segundo Moscovici (2012), as representacdes sociais sado entidades quase
palpaveis, na medida em que continuamente circulam, se cruzam e se cristalizam
por meio da fala, dos gestos e dos encontros cotidianos. Assim, as RS estao

presentes nas relacbes sociais executadas, nas trocas de comunicacdo, e nos
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objetos produzidos e consumidos. Todavia, ainda que seja de facil apreenséo, seu
conceito ndo é tdo simples, uma vez que esta situada numa série de conceitos
sociologicos e psicolégicos.

Além disso, acrescenta-se a nogao das RS como “um conjunto de conceitos,
preposicoes e explicacbes criado na vida cotidiana no decurso da comunicacao
interindividual” (Moscovici, 2012, p. 181), tal qual uma elaboracao de valor simbdlico,
gue ao mesmo tempo é uma pratica que produz tal valor, isto €, sdo analogas aos
mitos e sistemas de crencas que permeiam na sociedade, uma espécie de versao
do senso comum tdo comum a pratica cotidiana (Moscovici, 2012). Aqui, 0 senso
comum é compreendido como uma maneira de compreensdo gue constroi uma
substancia das imagens e sentidos vivenciados, necessarios para a coletividade
possa operar (Moscovici, 2009).

Para Moscovici (2009), o pensamento das sociedades modernas é constituido
em dois tipos de universo: o reificado (ciéncia) e o consensual (senso comum). O
universo reificado é aquele apresentado pelo conhecimento cientifico, ao passo que
0 universo consensual seria o ambito das representa¢cdes sociais que circundam o
cotidiano e pairam nas relacBes sociais estabelecidas a nivel individual ou coletivo.
Exemplo disto, trata-se da difusdo da Psicanalise pela Franca, tema abordado em
sua obra de 1961, demonstrando de forma pratica como ocorre um grande hiato
entre o dispersado no senso comum e as compreensdes assertivas desta ciéncia do
inconsciente.

Agora as representacdes sociais se tornam um fendmeno a ser explicado pela
Psicologia Social, visto que se transformam em realidade para os atores sociais, na
medida em que uma representacdo de algo toma o seu lugar nas interpretacoes e

relacbes das pessoas. Ou seja, as RS se inserem em modelos sociais, atraves de



27

seu viés normativo e tornam-se uma direcdo para as acdoes dos sujeitos e suas
relacfes sociais, pois também sao prescritivas (Moscovici, 2003). Dessa maneira, as
RS apresentam a finalidade de classificacdo das situacdes da vida social de acordo
com as interpretacdes grupais agindo em relacdo a esses episédios (Wachelke &
Camargo, 2007).

No intuito de organizar sua teoria, Moscovici (2012) afirma que as RS incluem
trés dimensdes: a informacao, o campo de representacdo ou imagem e a atitude. No
gue se refere a informacao, ela diz respeito ao modo pelo qual o grupo organiza os
acontecimentos em relacéo ao objeto social e o tipo de representacao que tera dele.
No campo de representacdo ou imagem, encontra-se aquilo que abarca a ideia de
imagem e modelo social ao conteldo concreto expresso em partes do objeto
representado. E, por fim, a atitude explicita como deve-se orientar frente ao objeto
da representacao.

Diante disso, dois processos se sobressaem no intuito de transformar o
estranho em normal, isto €, o ndo-familiar em familiar: a objetivacdo e a ancoragem.
De maneira, que objetivar tem a fungcéo de dar um sentido por meio de uma figura, e
ancorar tem a funcdo dar sentido a uma figura desconhecida, ou seja, na
Obijetificacdo vamos tornar uma realidade concreta, visivel, e na Ancoragem, vamos
procurar encaixar o que nao conhecemos em algum lugar, classificando-o e muitas
vezes atribuindo juizo de valor. (Moscovici, 2012; Oliveira & Werba, 2003). Segundo
Jovchelovitch (2003), esses processos sdo necessarios para as mediacdes entre as
RS, possibilitando um nivel tangivel das producfes simbodlicas de uma sociedade e
concretizando as RS na vida social.

O processo de objetivacdo € caracterizado por trés etapas: reducdao,

esquematizacdo estruturante e naturalizacdo. A reducdo ocorre quando um
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fendbmeno é reduzido em partes para melhorar a comunicacéo e dar mais sentido a
compreensao do grupo. J4 a esquematizacdo estruturante abarca as nocdes que
irdo constituir as relagcbes padronizadas e estruturadas que formardo a RS. Por
altimo, a explicacdo de um fendmeno se torna estruturada e socializada em um
grupo determinado, ao promover a naturalizacdo deste para aqueles que o
constituem. (Moscovici, 2012).

Em seguida, a ancoragem pode ocorrer antes com a nomeacdo ou
categorizacdo de algo ou depois da objetivacdo, com a producdo de uma funcédo
social de classificacdo. A nomeacdo é fundamental na ancoragem, o fato de dar
nome a um objeto determinado, lhe confere o status e caracteristicas de algo existe,
bem como, contribui para que imagens sejam atribuidas a eles ha comunicacao para
0 grupo. Posteriormente, a classificacdo faz-se essencial para que seja possivel
atribuir uma caracteristica a algo que néo seja inteiramente conhecido, assim, sera
dado lugar a um objeto determinado, dentro do repertorio ja existente em um grupo.
Para tanto, a generalizacdo, marcada pela aproximacgéo de uma imagem nao familiar
com algo familiar e a individualizag&o, o novo objeto se encontra ancorado dentre os
objetos ja conhecidos, de forma a fechar o ciclo da classificacdo. (Moscovici, 1981,
Moscovici, 2012).

A fim de melhor elucidar essa teoria, Denise Jodelet (2001) define as
Representagbes Sociais como uma forma de conhecimento, elaborada e
compartilhada socialmente, por meio de uma visdo pratica e convergindo na
constituicdo de uma realidade comum a um grupo social. Assim, criamos as
representacdes pois temos a necessidade de estarmos informados sobre o que

ocorre a nossa volta, para nos ajustar ao mundo que nos rodeia, dominar sua forma
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fisica ou intelectual, para saber qual comportamento ter, para reconhecer e
solucionar os problemas que emergem (Jodelet, 2001).

De tal modo, Jovchelovitch (2000) afirma que as representacdes sociais sdo
formadas no encontro publico dos atores sociais, bem como, nas diversas
mediacdes da vida publica, e nos espacos em que sujeitos sociais encontram-se
para falar e produzir algum sentido do cotidiano. Cabe salientar, a TRS se
estabelece como uma teoria dos simbolos. Definida como uma forma de
conhecimento social que sugerem uma estrutura com duas faces: o lado figurativo e
o lado simbdlico (Jovchelovitch, 2003; Moscovici, 2012).

Contudo, Serge Moscovici (2005) demonstra uma perspectiva de investigacao
na qual as Representacdes Sociais se formam a partir do individuo e suas
percepcles, que estdo atreladas as experiéncias do dia a dia de acordo seu
contexto cultural, sendo estas recheadas de senso comum. De tal forma, que uma
representacdo sera sempre uma representacdo de alguém ou de alguma coisa

(Moscovici, 2012).

3.1.2 Teoria das Representagfes Sociais no Brasil

A Teoria das Representacfes Sociais (TRS) chega ao Brasil no final dos anos
1970, relembrando sua estreita relacdo com o proprio desenvolvimento da
Psicologia Social, na qual, algumas instituicdes assumem uma postura mais critica
em relacédo a Psicologia americana, mas também levando em consideracao o papel
da ciéncia frente as questbes de ordem macro-social. (Oliveira & Werba, 2003;
Spink, 1996)

Segundo Sa e Arruda (2000), a chegada da TRS no Brasil e paises vizinhos
se deve a volta dos profissionais que foram a Europa buscar aperfeicoamento ou

respostas. Assim, como aconteceu no continente europeu, houve um periodo de
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laténcia até que houvesse a grande “explosdo” das representagdes sociais. No
contexto brasileiro, alguns dos obstaculos encontrados foram a extensao do pais, as
dificuldades de comunicacao, difusédo cientifica e isolamento das regifes, visto que
sua entrada se deu basicamente pelo trabalho em regibes periféricas, para depois
alcangar novos espacos.

Concomitantemente ao crescimento da producéo cientifica no Brasil, 0 campo
das representacdes sociais no Brasil foi se consolidando e mostrando ser
significativa (Sa & Arruda, 2000). Desta maneira, h4 mais de 50 anos a TRS vem
sendo objeto de debates, discussbes, criticas, avancos e reformulacdes, dentro e
fora do Brasil (Almeida, Santos & Trindade, 2011).

De tal forma, “o campo das representagdes sociais representa, para muitos de
nos, ndo s6 um espaco de indagacao, reflexdo, embate e producéo cientifica, mas
também de encontro, de troca e solidariedade” (Sa & Arruda, 2000, p. 16). No Brasil,
os estudos sobre as realidades sociais concretas foram essenciais para 0 avango
tedrico do movimento das RS, tanto historicamente quanto na diversidade presente,

importante para o pensamento cientifico (Jodelet, 2011).

3.1.3 Pesquisas em Representacdes Sociais

De acordo com Spink (2003), as Representa¢gdes Sociais (RS) sao formas de
conhecimento préatico que estudam o senso comum. Precisam ser compreendidas a
partir do contexto em que sédo construidas e de sua funcionalidade nas interacdes
sociais do dia a dia, sendo este um consenso entre 0s pesquisadores da area.

De tal modo,

Estudar RS é buscar conhecer o modo de como um grupo humano constroi

um conjunto de saberes que expressam a identidade de um grupo social, as

representacbes que ele forma sobre uma diversidade de objetos, tanto
préximos como remotos, e principalmente o conjunto dos codigos culturais
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gue definem, em cada momento historico, as regras de uma comunidade.
(Oliveira & Werba, 2003, p. 107).

Wagner (2003), argumenta que as RS podem ser avaliadas e explicadas, e 0s
pesquisadores devem levar isso em consideracdo. Para avaliagdo pode pertencer
tanto ao nivel social quanto individual, e sua explicacdo podem vir por meio das
condicdes sécio-estruturais e socio-dindmicas de um grupo.

Para andlise e discussdo da TRS, trés niveis sédo estabelecidos por De Rosa
(1994): Nivel fenomenoldgico, no qual as RS sdo um objeto da pesquisa; Nivel
tedrico, conjunto das definicbes conceituais e metodoldgicas das RS; Nivel
metatedrico, das discussdes acerca a teoria. Mediante esses niveis de discusséo, a
metodologia ir4 variar de acordo com o objeto do estudo, mas devera acompanhar
algum deles, abarcando investigacfes de base quantitativa, qualitativa ou ambas.
(Oliveira & Werba, 2003)

No tocante as caracteristicas gerais da pesquisa em RS, Jodelet (2001)
aponta a particularidade dos objetos, a dupla centracdo (conteldos e processos), a
dimenséo social suscetivel a atividade representativa e seu produto como fatores a
serem observados. Ainda, ela claramente € rica em diversidade de correntes de
pesquisas, visto que a teoria das representacdes sociais permite ter angulos e o6ticas

variadas para o tratamento dos fendmenos representativos.

3.2 Producéao de Sentidos

Partindo das compreensdes acerca das Representacdes Sociais, assume-se
aqui um enfoque processual (cultural) enquanto uma abordagem das RS, haja vista
a necessidade de adotar um modo de entender o ser humano como um produtor de
sentidos, visto que o mundo que se insere sua vivéncia pode ser analisado através

do foco nas producdes simbalicas, nos significados e na linguagem (Banchs, 2004).
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Nesse sentido, como afirma Jodelet (1989), torna-se essencial esta
perspectiva que aborda o historico, a cultura e a construcdo dos processos sociais,
entendendo-os como elementos constituintes, estruturados e como um pensamento
social. Dessa forma, a abordagem cultural liderada por Denise Jodelet, se desdobra
nas dimensdes, social e cultural, e constituem as construcdes coletivas e mentais,
assim, as RS possibilitam ao ser humano modos para interpretar o mundo, a vida e
suas dimensodes (Jodelet, 2000).

Segundo Almeida (2005), um estudo dentro deste campo deve contemplar os
discursos sustentados pelos grupos, as praticas sociais € 0s comportamentos
expressados, a analise dos meios de institucionalizacdo dos discursos e praticas,
como documentos e registros do grupo, e nas interpretacdes dadas por ele que
influenciam diretamente em manter e transformar as RS, e consequentemente, na
producao de sentidos.

Spink e Gimenes (1994) ao abordar sobre a producdo de sentidos as autoras
afirmam que a “producéo de sentido implica, sobretudo, no posicionamento perante
os dados, as teorias, e os outros” (p. 150), no qual alguns aspectos sobre o sentido
precisam ser levados em consideracdo: dar sentido como uma atividade cognitiva
que leva em salienta a articulacdo entre o tempo histérico e o tempo vivido que
permite ao sujeito se posicionar de acordo com 0 que entrou em contanto e as
praticas que teve acesso; dar sentido como um posicionamento advindo da
interacdo social que produz uma rede relacdes e intersubjetividade; e, dar sentido
como um posicionar-se frente aos acontecimentos, num reconhecimento de si como
sujeito historico, atrelado a construgcdes de si, das narrativas e ressignificacées do
vivido e dos sentidos criados. Todavia, nota-se a importancia para essa producédo de

como a histoéria e a cultura se insere na vida do individuo.
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Assim sendo, cada sujeito produz sentido de acordo com uma interpretacao,
através da leitura singular da experiéncia, mas que também sao atravessadas pelas
significacdes que compdem e compreendem esse movimento. Ou seja, a rede de
sentidos e significados construidos pelo individuo depende da leitura que se faz.
Dessa maneira, compreender a producdo de sentidos torna-se algo complexo e de
tarefa dificil, visto que implica em dimensionar os diversos sentidos atribuidos na
trajetdria de vida do sujeito. (Fontana, Busnello & Soares, 2020; Scoz, 2007)

Diante do exposto, os sentidos construidos e recriados na complexa interacéo
humana, sdo advindos das praticas individuais e coletivas, consequéncia da
mediacao da diade individuo-sociedade. Na psicologia social, dar sentido torna-se
algo inerente a vida na coletividade, uma vez que estéa vinculado as praticas sociais
que geram producdo de sentidos, como argumentos, narrativas e conversas,
levando em conta a intepretacdo individual de cada um e a valorizacdo em seus

contextos. (Saad, Bastos & Souza, 2019).

3.3 Préticas de autocuidado e Saude

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 1948, a saude
pode ser compreendida como um estado de completo bem-estar biopsicossocial, ou
seja, bem-estar fisico, mental e social. Assim, supera a nocao de saude como
auséncia de doencas defendido pelo modelo biomédico unicausal, que por deixar de
fora fatores politicos, econémicos e sociais, deu margem para disseminar um outro
modelo, o multicausal. Este modelo, demonstra 0 processo saude-doenga como
precaucdo multifatorial, orientado por uma visdo positivista de bem-estar, o que

favorece precaver e mediar o entendimento dos determinantes conjuntos, atribuidos
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tanto ao individuo como a coletividade. (Puttini, Pereira Junior & Oliveira, 2010;
Leavell & Clark, 1976).

Segundo Czeresnia (2003), algumas das maneiras pelas quais a vida se
manifesta sdo a saude e o adoecer, ambas situacdes subjetivas e singulares diante
da experiéncia da doenca, muitas vezes inalcancadas pelo discurso cientifico. Dessa
forma, para além da objetividade da ciéncia da saude, existe um claro desafio em
transitar em torno da razao e vivéncia cotidiana no intuito de resolver um problema.
De tal forma, justamente ai os discursos de prevencdo e promocao da saude
tornam-se presentes na area, visto que implica em mudancas na maneira pela qual
praticas de saude séo formuladas e operacionalizadas.

A partir desse pressuposto, as praticas de prevencdo e promoc¢ao de saude
tém orientado a conducdo dos discursos e conhecimentos em saude.
Conceitualmente, as aclGes preventivas irdo servir como intervencdes que
contribuam para evitar o surgimento ou agravamento de adoecimentos, ademais, a
promocao de saude demonstra a necessidade de transformacgfes das estruturas que
sustentam as condi¢Oes de vida e trabalho que podem determinar problemas, indo
além dos procedimentos técnicos e normativos. Em suma, trata-se de uma
perspectiva que legitima o desenvolvimento de uma capacidade individual e coletiva
fortalecida para enfrentar os diversos condicionantes de saude. (Czeresnia, 2003).

Nesse sentido, encontram-se as praticas de autocuidado cada vez mais
presentes e discutidas no ambito da saude, visto que os modos de agir em relagéo
ao cuidado do outro e a compreensao da necessidade de uma vida mais saudavel
abarcam a responsabilidade consigo mesmo e um engajamento social, politico e
cultural (Silva et al, 2009). No que se refere ao conceito de autocuidado, vai além da

capacidade de realizar algo por si ou para si, diz respeito ao funcionamento do
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sujeito que busca atuar em beneficio proprio, em prol da vida, da manutencao e
promocao da saude (Neves, 1987).

Historicamente, no ambito da saude o termo autocuidado (AC) foi utilizado
pela primeira vez pela enfermeira Dorothea Elizabeth Orem através da reflexdo do
porqué os sujeitos precisam de ajuda e como podem ser ajudados. Por meio desta,
a teoria do autocuidado foi formulada com ac¢des que propiciem o desenvolvimento
de atividades desempenhadas pelo proprio individuo com a finalidade de manter a
saude e o bem-estar. Essa compreensao envolve aprendizado, crencas, habitos e
praticas culturais da pessoa e do grupo que pertence. (Silva et al, 2009; Neves,
1987).

Conforme Orem (1980), algumas das praticas de autocuidado podem ser
“universais” quando advém de um processo de salude-doenca, como também,
podem ser caracteristicas dos estagios de desenvolvimento da vida. Assim, o
autocuidado geralmente tera um objetivo que o orienta frente as circunstancias
concretas da vida e em como o individuo atua para lidar com os fatores que o
afetam, internos e externos, na adocédo de atividades para vida, salde e o bem-estar
(Silva et al, 2009).

No que diz respeito ao autocuidado de desenvolvimento, trata-se de um
cuidado conduzido pelo sujeito para si mesmo de acordo com o nivel de maturidade
alcancado, ao adotar uma atividade com propésito, controlada e eficaz. Geralmente,
ocorre com alguns requisitos, como, a existéncia de condicbes de via a serem
mantidas e que contribuam para o desenvolvimento, ainda, habilidades de cuidados
preventivos de ameacas ao desenvolvimento humano ou de alivio e superagéo caso

ocorram. (Orem, 1980).
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Diante de alteracdes na saude, sabe-se que a doenca afeta ndo apenas a
estrutura fisica e psicoldgica, mas toda a conjuntura integral do individuo. Do mesmo
modo, surge necessidade de autocuidado independente do estado em que se
encontra, seja na percepcao das alteragcdes ou apos o diagnéstico e tratamento,
através de um sistema com conhecimentos basicos e oportunos para o cuidado
préprio (Orem, 2001). Com o propésito de caracterizar 0s requisitos universais,
comuns a todos, destacam-se o ar puro, a agua potavel, os alimentos, a eliminacéo,
a atividade, o descanso, a soliddo, a interacdo social, a preven¢do do risco e a
promocao da atividade humana (Silva et al., 2009).

Nesta perspectiva, pode-se entender o autocuidado como a capacidade que
um individuo possui para controlar e administrar o seu préprio regulamento, isto é,
sdo acdes que visam o desenvolvimento da pessoa que deliberadamente busca
desempenhar atividades de promocao a saude, prevencao de danos e agravamento
da doenca, visando uma qualidade de vida que envolve toda a integralidade
biopsicossocial-espiritual e ecoldgica (Tossin et al., 2016; Mourdo et al., 2010).
Ainda, torna-se necessario estabelecer que 0s sujeitos precisam assumir a
reponsabilidade pela percepcdo de quais sdo as praticas de autocuidado
reconhecidas nas demandas individuais para tomada de decisdo para a acao, visto
que o cuidado em saude visa autonomia e promocao (Galvdo & Janeiro, 2013).

Vale salientar que esta acdo de autocuidado pode ser atravessada por
inUmeros determinantes ou fatores condicionantes béasicos do autocuidado
propostos por Orem (2001), como intrinsecos e extrinsecos, sdo eles: faixa etaria,
sexo (género), estagio de desenvolvimento, estado de saude, orientagdo
sociocultural, equipamentos de saude, familia, condicdes de vida, fatores ambientais

e a disponibilidade e a acomodacéao de recursos. (Orem, 2001).
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Em virtude dessa compreensdo, o autocuidado apresenta-se como uma
problematica multidimensional, uma vez que requer uma visao biopsicossocial frente
aos muitos determinantes que participam do processo de saude. Ainda, estes
tendem a influenciar a adocdo de condutas de AC adequadas, no entanto, pode-se
perceber que aqueles sujeitos que contam com algum nivel de recursos pessoais e
materiais para se cuidar, tendem a adotar essa pratica com maior frequéncia.
(Guerrero-Pacheco, Galan-Cuevas & Cappello, 2017).

Com toda certeza, a pratica de autocuidado requer um papel ativo do sujeito,
assim, para que essa atividade ocorra, é preciso que suas capacidades de reflexao,
julgamento e tomada de decisdo estejam em pleno funcionamento, pois qualquer
tipo de interferéncia pode se traduzir na incapacidade de desempenho do AC (Orem,
1980). Em outras palavras, na ocorréncia de autocuidado ineficaz ou que néo
contribua para integridade do funcionamento do sujeito, € comum ocorrer inimeros
agravos e a ascensado do problema vivenciado com complicagbes no tratamento de
saude, no entanto, quando o AC é efetivo, ele podera colaborar para modificacdes
no estilo de vida e na aquisicdo de habilidades que fornecam prevencdo em saude
(Neta, Silva & Silva, 2015).

Contudo, Hermel, Pizzinato e Uribe (2015) enfatizam como autocuidado é
importante para promoc¢ao, prevencdo e recuperacdo da saude, principalmente
quando o individuo est4d implicado neste processo com empoderamento e
responsabilidade. Assim, dois direcionamentos de AC sao levantados: aquele no
qual o cuidado promove maior empoderamento da pessoa, e, aquele que colabora
com um encontro consigo mesmo e se torna possivel um ver a si proprio. Cabe dizer

gue este empoderamento é uma estratégia na qual o sujeito se torna protagonista de
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sua historia, bem como, esta associado a aquisicao de autoestima no aprendizado e

exercicio das relacdes sociais democraticas.

3.3.1 Representacdes sociais, producao de sentidos e praticas de autocuidado:

uma relacdo possivel

Encontra-se na literatura a nocdo que os cuidados diarios em saude séo
influenciados pela relagdo entre a autogestdo dos cuidados e as experiéncias de
vida e/ou vivéncia de adoecimento pelo sujeito (Manzaneque, Pérez-Arechaederra,
& Montalban, 2019). Assim, torna-se essencial compreender como as pessoas
constroem os sentidos de vivéncias e como isso impacta nas praticas de salude ao
levar em consideracdo a construcdo de conhecimentos pelos sujeitos no ambito
histdrico, socioeconémico e politico que se encontram (Lopes & Rolim, 2022).

Aqui adota-se uma postura influenciada pela Teoria das Representacdes
Sociais (TRS), na qual Moscovici (2005) demonstra toda a relevancia social de seus
pressupostos através da nocdo que abarcam as interacdes sociais e 0S recursos
cognitivos presentes nas relacdes estabelecidas no cotidiano das pessoas, uma vez
que podem contribuir para estruturar as praticas sociais que serdo adotadas em sua
rotina.

Nessa perspectiva, existe uma estreita relagdo entre as representacdes
sociais, sentidos e as préticas de autocuidado, visto que o cuidado de si pode ser
compreendido como uma pratica social, que demanda um conhecimento de si frente
as relacdes sociais que estabelecemos continuamente, algo que preconiza um bom
nivel de autoconhecimento e o reconhecimento dos seus limites e potencialidades
para cuidar do de si mesmo, algo presente em todos o0os momentos do

desenvolvimento humano (Foucault, 2010).
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Afinal, o processo de construcdo das representacdes sociais demonstra a
possibilidade de compreender como utilizamos os sistemas de referéncia
construidos e utilizados pelas pessoas e seus grupos ha interpretacdo de seu
cotidiano. Todavia, as RS sdo marcadas por sua caracteristica forma de orientar as
condutas e praticas sociais, numa relacdo direta com a linguagem, ideologia e
imaginario social, que interferem diretamente na eficacia desses processos
desempenhados. Em suma, as pessoas exprimem em suas representacfes 0s
sentidos atribuidos com a sua experiéncia no contexto social. (Alves-Mazzotti, 2008).

Ao passo em que a producdo de sentidos “é um processo de negociacao
continuada de identidades sociais” (Spink & Gimenes, 1994, p. 150), na qual implica
em posicionamentos perante a vida, baseados em sua experiéncia cotidiana e
culmina na processualidade de ser-no-mundo. Assim, tais sentidos sdo necessarios
para estabelecer ao individuo compreensdes de como buscam agir consigo e
estabelecer relacdes com a sociedade.

Dessa maneira, as RS séo construidas através dos conhecimentos que foram
adquiridos ao longo da vida, presentes na existéncia e no discurso dos sujeitos, e
poderdo ser determinantes para constituicdo de pensamentos, acoes, interacdes e 0
modo como se posiciona nas situacdes que esta inserido (Oliveira et al., 2020).
Portanto, os sentidos atribuidos ao autocuidado contribuem para adocao dessas
praticas que se projetam como acfes e comportamentos seguidos por pessoas a
partir da compreensdo e do sentido/significado de saude que sdo cominados a

esses movimentos em seu dia a dia.
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4. METODO

4.1 Delineamento de pesquisa

Essa pesquisa se caracteriza como sendo do tipo qualitativa, em uma
abordagem descritivo-analitica por meio da pesquisa de campo.

Segundo Gil (2002), no que se refere as pesquisas descritivas, sdo aquelas
cujo principal objetivo € descrever as caracteristicas de determinada popula¢édo ou
fendbmeno, ou, ainda, estabelecer relacdes entre variaveis. No entanto, algumas
pesquisas descritivas vao adiante ao pretender buscar a natureza dessa relagéo.
Cabe dizer, que esse tipo de pesquisa € comumente utilizado por pesquisadores
sociais.

Em complemento, a escolha da abordagem qualitativa se fundamenta nos
interesses do pesquisador para com este estudo, levando em consideracdo o seu
desenvolvimento. Segundo Kude (1997), a pesquisa qualitativa no ambito da
Psicologia configura-se numa alternativa para ampliar a compreenséo de processos
sociais, no viés descritivo e de descoberta, ainda, denota o impeto do pesquisador
em Sse preocupar com 0 que ocorre no contexto estudado e os pontos de vista dos
participantes. No caso desse estudo, acesso aos docentes que participaram.

Todavia, coloca-se como uma pesquisa de campo focalizada numa
comunidade especifica, bem como, voltada para determinada atividade humana,
através do estudo de um uUnico grupo vide sua estrutura social e a interacao entre
seus componentes. E importante ressaltar que este tipo de pesquisa contribuiu para
uma maior flexibilidade durante seu planejamento e execucé&o, o que tornou mais

pessoal o trabalho do pesquisador, de maneira que possibilitou uma melhor
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captacdo das explicacdes e interpretacdes dos participantes acerca do que ocorre

no grupo. (Gil, 2002).

4.2 Participantes

Segundo Prodanov e Freitas (2013), nas pesquisas sociais costumam-se
trabalhar com uma pequena parte representativa de uma populacdo. Nesse sentido,
a populacdo de um estudo é formada por individuos que partilham das
caracteristicas previamente definidas, sendo o tamanho e a qualidade da amostra
um fator importante a ser considerado pelo pesquisador.

Dentre os inUmeros tipos de amostragem existentes, essa pesquisa adotou
uma linha néo-probabilistica, que de acordo Prodanov & Freitas (2013) trata-se de
uma amostra intencional ou de selecédo racional que se constitui na selecdo de um
subgrupo da populacéo, baseado em informacdes prévias disponiveis que indicam
uma representatividade amostral.

Dessa forma, foram incluidos 27 participantes seguindo os critérios de
inclusdo, nos quais correspondiam a atuacdo como professores do ensino superior
privado, ha pelos menos dois anos, independente do vinculo trabalhista. No entanto,
ao ser aplicado os critérios de exclusao, foram excluidos 2 (dois) participantes que
nao exerceram a funcdo docente durante o isolamento da pandemia da COVID-19.
Restando ao todo 25 professores que comporiam a amostra, sendo estes de

diversos estados e variadas instituicdes de ensino superior privado.

4.3 O l6cus da pesquisa e o instrumento
Nos ultimos anos, tem havido um crescente interesse em diversificar as
formas de se fazer uma pesquisa cientifica, aliado a isso, a presenca da internet e

seu importante papel na vida dos sujeitos modernos, possibilitou aos pesquisadores
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uma nova maneira de coletar dados com os chamados: questionarios online. Nesse
contexto, 0 uso da internet como um recurso para pesquisas cientificas pode auxiliar
no contato rapido com os participantes, na disseminacdo de informacfes e na
agilidade do processo de pesquisa (Faleiros, F. et al., 2016).

Dentre as vantagens do uso do ambiente virtual para coleta de dados,
destacam-se a possibilidade de participacdo de individuos das mais variadas
localizacBes geograficas, bem como, a viabilidade de aplicacdo do instrumento a
inimeros participantes. Ainda, apresentam facilidades para os sujeitos da pesquisa
com garantia de maior anonimato, sem risco de influéncia do pesquisador, e, a
comodidade de responder o instrumento no momento que lhe for mais propicio.
(Faleiros et al., 2016)

Seguindo essa linha de raciocinio, esse estudo ndo apresentou um local
fisico. Todavia, sua realizacdo se deu em um ambiente virtual através da plataforma
de formulérios online Google Forms, que suporta a realizacdo de questionarios
online por meio do navegador da web ou aplicativo em telefones méveis.

Para tanto, foi utilizado como instrumento um questionario desenvolvido na
plataforma online, conforme Apéndice A, com questdes que buscaram investigar a
tematica junto aos participantes. O mesmo, foi composto pela seguinte estrutura:

* Na 12 secdo, o participante terda acesso ao Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) na integra, precedido de uma pergunta de inclusdo no estudo.
Em caso de aceite, 0 mesmo tera acesso as questdes da pesquisa. (Caso seja uma
resposta negativa, o participante ndo continuara com roteiro)

« Na 22 secdo, Informacbes pessoais: Idade, Sexo, Orientacdo sexual,

Estado, Estado civil, Escolaridade, Religiéo.
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« Na 32 secdo, 10 questdes fechadas, construidas de acordo com o0s
objetivos dessa pesquisa, representadas por afirmativas que foram pontuadas de
acordo com a escala likert, na qual 5 - Sempre, 4 - Muitas vezes, 3 - Algumas vezes,
2 - Poucas vezes, 1 - Nunca. Ainda, contou com uma questéo discursiva.

* Na 42 secao, os devidos agradecimentos.

4.4 Procedimento para coleta de dados

O plano para a coleta de dados se iniciou com a estratégia de divulgacao da
pesquisa através de e-mail, “Linkedin”, “Instagram”, “Facebook” e “Whatsapp”, que
estdo entre as redes sociais mais utilizadas atualmente, para convidar os potenciais
participantes através de link do questionario online do Google Forms. Dessa forma,
foi possivel captar um nimero maior de sujeitos.

Em seguida, o participante que acessou o link pode seguir as secodes
presentes na composicdo do questionario apés o aceite do TCLE (Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido) para o0 mesmo. Vale salientar, que a duracao
para completar a resolucdo do roteiro estruturado permeava entre 5 (cinco) e 10

(dez) minutos e finalizava com tela de agradecimento.

4.5 Plano para anélise de dados

Inicialmente, os dados sociodemogréaficos e informacdes pessoais e
profissionais obtidos foram tabulados e analisados por meio do Microsoft Excel, no
qual uma planilha de informacdes foi produzida com intuito de realizar uma analise
estatistica, na qual foi possivel gerar numeros de porcentagem para melhor
apresentacdo dos resultados obtidos com a amostra do estudo, e,
consequentemente os recursos de tabelas e gréaficos foram utilizados para melhor

descricdo do material para correlacionar com a literatura cientifica.
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Em continuidade, com o intuito de conferir a analise de dados um maior
entendimento da tematica estudada, foi utilizada a teoria da Analise do Conteudo
(AC), amplamente utilizada ap6s a organizacdo por Bardin de um conjunto de
técnicas e procedimentos sistematicos de andlise das comunicacdes na descricdo
do conteudo delas. Todavia, para além dessa especificidade técnica, tal proposta
metodoldgica possibilitou condi¢cdes para producdo de indicadores quantitativos e/ou
qualitativos das inferéncias realizadas pelo pesquisador dos conteddos manifestos
pelos participantes do estudo. (Campos, 2004).

Apos o levantamento dos dados, as informacdes coletadas passaram pelas
trés fases estabelecidas por Bardin (2016), na qual a primeira fase consiste huma
pré-analise, etapa de organizacdo dos dados, com o objetivo de operacionalizar e
sistematizar as ideias iniciais; posteriormente, na segunda fase, onde a analise de
fato ocorre, ocorre a exploracdo do material com a codificacdo, e categorizacdo do
material; por ultimo, na terceira fase acontece o tratamento dos resultados, onde séo
realizadas as inferéncias e interpretagoes.

Vale salientar que a producédo de inferéncias “é a razao de ser’” (Campos,
2004, p. 613) para AC, assim a finalidade desta etapa visou uma relevancia teorica,
num trabalho sobre o conteldo coletado para além da descricdo, atribuindo vinculo
a alguma teoria, ou seja, ndo se deve produzir apenas suposi¢cdes superficiais, mas
embasar com pressupostos teoricos através de diversas concepcdes e situacdes
concretas na construcao da interpretacao.

Dessa forma, a escolha pela Anédlise do Conteudo se deve a sua
caracteristica forma de analisar o que foi dito/coletado através da observacao e/ou
entrevistas/questionarios realizados pelo pesquisador, isto €, uma analise das

entrelinhas do conteddo. Em suma, trata-se de uma refinada técnica que exige
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disciplina, paciéncia, rigor, ética, como também, um bom grau de criatividade e

intuicdo para definir as categorias analisadas. (Silva & Fossa, 2015).

4.6 Considerac0Oes éticas

A execucdo desta pesquisa ocorreu atrelada a andlise e aprovagédo pelo
Comité de Etica e Deontologia em Estudos e Pesquisa (CEDEP), via Sistema
CEP/CONEP, sob o numero de CAEE: 68146323.6.0000.8060 e com numero do
parecer consubstanciado do CEP: 6.033.439. Conforme as orientacfes éticas e
cientificas, vide as resolu¢des n° 466/2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de
Saude (CNS) que, respectivamente, regulamentam as pesquisas envolvendo seres
humanos e as pesquisas em ciéncias humanas e sociais.

Para tanto, foi utilizado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), no qual consta o objetivo da pesquisa, a justificativa e explicita o
procedimento realizado, de maneira clara e com linguagem acessivel. Cabe dizer
que foram seguidas as normas legais e éticas, assim, esta pesquisa envolve riscos
minimos aos participantes, sendo evitados quaisquer tipos de desconforto.

Quanto ao sigilo, estd sendo resguardada a confidencialidade das
informacdes coletadas, bem como, esta preservada a identidade dos participantes,
principalmente por ser realizada numa plataforma virtual sem contato direto entre
participantes e pesquisador. Salienta-se que a participacdo foi ser voluntaria, ndo
resultando em despesas e/ou qualquer tipo bonificacdo. De tal forma, os beneficios
diretos serdo garantidos pela divulgacdo dos resultados da pesquisa, e espera-se
que as informacdes coletadas e analisadas contribuam para a producéo cientifica,

assim como fomente as discussdes acerca da tematica.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta sec¢éo serdo abordados os resultados obtidos com a coleta de dados
online junto aos docentes participantes. Cabe dizer, que a discussdo sera
apresentada em conjunto, demonstrando as interpretacdes e inferéncias produzidas
através da Analise de conteldo sistematizada por Bardin (2016).

Para tanto, optou-se por apresentar os dados do estudo organizados em
quatro (4) subcategorias: Caracterizacdo dos participantes, com a descricao de perfil
dos sujeitos; as praticas de autocuidado no cotidiano docente, com a demonstracao
adocao de estratégias no dia a dia; Vida docente e suas nuances, com a analise do
grau influéncia dos aspectos do trabalho; e, Autocuidado e suas Producdes de
Sentido e Representacbes sociais, com as representacdes, sentidos e

caracterizacdo das praticas de autocuidado.

5.1 Caracterizacao dos participantes

Participaram do estudo vinte e sete (27) docentes, no entanto para iniciar o
procedimento de andlise de dados foram excluidos dois (02) participantes por
contemplarem os critérios de exclusdo. Dessa forma, tornam-se 25 participantes
para esta pesquisa.

No intuito de garantir o sigilo dos sujeitos selecionados para o estudo, eles
passam a ser conhecidos nesta se¢do por numeragdes que vao desde o 01 ao 25,
para resguardar suas identidades. A seguir, na Tabela 1, estdo sintetizadas as
principais caracteristicas sociodemograficas dos participantes, que foram coletadas
durante o questionario online para tracar o perfil destes docentes, identificando sua
faixa etaria, sexo autodeclarado, estado de moradia, bem como, informacdes

pessoais sobre o estado civil e a existéncia de filhos.
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Sujeito ‘ Idade ‘ Sexo Estado Estado civil Filhos
01 34 Feminino Pernambuco Relacionamento monogamico = Sim
02 38 Feminino Bahia Relacionamento monogamico | Sim
03 43 Feminino ‘ Bahia Relacionamento monogamico = Sim
04 50 Masculino Ceara Solteira(a) N&o
05 33 Feminino ‘ Parana Solteira(a) Néao
06 58 Masculino Bahia Solteira(a) Sim
07 40 Feminino ‘ Bahia Relacionamento monogamico = Sim
08 32 Feminino Pernambuco Relacionamento monogamico | Nao
09 33 Feminino ‘ Bahia Relacionamento monogamico  N&o
10 25 Feminino Bahia Solteira(a) N&o
11 59 Feminino ‘ Bahia Relacionamento monogamico = Sim
12 32 Masculino Bahia Solteira(a) N&o
13 65 Feminino ‘ Paraiba Relacionamento monogamico = Sim
14 51 Feminino Paraiba Relacionamento monogamico | Sim
15 40 Feminino ‘ Bahia Relacionamento monogamico = Sim
16 40 Feminino Paraiba Relacionamento monogémico | Sim
17 59 Feminino ‘ Pernambuco Solteira(a) Néao
18 56 | Feminino Rio Grande do Né&o informado Sim

Norte
19 29 Feminino ‘ Bahia Solteira(a) N&o
20 39 Feminino Paraiba Relacionamento monogéamico | Sim
21 34 Feminino ‘ Bahia Solteira(a) Sim
22 29 Feminino Bahia Solteira(a) N&o
23 36 Masculino ‘ Bahia Solteira(a) N&o
24 34 Feminino Bahia Relacionamento monogamico | N&ao
25 44 Masculino ‘ Pernambuco Relacionamento monogémico = Sim

Fonte: Elaborado pelo autor.

Conforme informacgcOes da Tabela 1, observa-se que os participantes tém

entre 25 e 65 anos de idade (Média: 41,32 e Desvio padrdo: 11,08), com

predominédncia do sexo feminino somando 80% (20 sujeitos respondentes),

enquanto do sexo masculino sdo 20% (05 sujeitos respondentes), cabe dizer,

conforme questionario que todos sdo autodeclarados cisgénero. Ainda, em sua

grande maioria pertencem a estados da regido nordeste, com o destaque da Bahia,
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mas também residentes no Pernambuco, Ceara, Paraiba e Rio Grande do Norte,
sendo apenas uma (01) participante da regido sul, moradora do estado do Parana.

Esses dados podem ser corroborados com o encontrado em estudos
recentes, como o de Silva et al. (2022), cujo qual demonstra uma maior
predominéancia do sexo feminino em faculdades e universidades. Ainda, pode-se
destacar que nos ultimos anos, as mulheres tém ocupado cada vez mais 0s espacos
de ingresso em cursos, congressos e claro, da docéncia do ensino superior (Oliveira
et al., 2015). Em contraponto a este cenario, o0 Censo da Educacédo Superior,
realizado anualmente pelo INEP, érgédo vinculado ao MEC, demonstrou como
docentes tipicos, através dos dados estatisticos divulgados, majoritariamente
sujeitos do sexo masculino com idade média de 41 anos, sendo este o Unico ponto
de aproximacdo, a média de faixa etaria encontrada neste estudo (Inep, 2022).

Ainda na Tabela 1, encontram-se dados referentes ao estado civil dos
participantes, nos quais 58,3% (14 sujeitos respondentes) estdo em relacionamentos
monogamicos e 41,7% estao solteiras(os) (10 sujeitos respondentes), apenas uma
das participantes nao informou. Acerca da categoria Filhos, 56% (14 sujeitos
respondentes) afirmam possui-los e 44% (11 sujeitos respondentes) ndo possuem.
Vale salientar que a maioria dos participantes com filhos também estdo em um
relacionamento monogamico.

Diante desse estudo, no qual traz uma predominancia de participantes do
sexo feminino, em relacionamentos monogamicos e com filhos, reforca justamente
um perfil de mulher que tem se colocado no mercado, com ocupacéo de cargos que
exigem qualificacdo constante, ao passo que adquirem também o status de méae e

lidam com padrbes morais da sociedade que continuam a tentar empurrar 0 cenario
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de associar o trabalho doméstico e a ideia de que existem lugares de homens e

mulheres nas profissées. (Azevedo, 2007; Oliveira et al., 2015; Vieira et al., 2019)

No que se refere as praticas socioculturais, especificamente a pratica

religiosa, os participantes do estudo indicaram que 76% (19 sujeitos respondentes)

sao praticantes com frequéncia regular, em sua grande maioria semanal, e 24% (06

sujeitos respondentes) ndo possuem religido. Segundo Rocha e Sarriera (2006), as

praticas da religido apresentam efeitos na saude dos individuos que a seguem e

pode causar influéncia no processo saude-doenca, visto que, a religiosidade faz

parte do contexto social e global, bem como, pertence ao intimo do sujeito.

laborais e trabalhistas dos participantes:

Tabela 2. Caracteristicas profissionais e trabalhistas dos participantes

Abaixo segue a Tabela 2, cujo dados dispostos apresentam as caracteristicas

. Tempo de .
Sujeit Grau de Area de J;Eguﬁg Média atuacao Mod:al;dade
0 escolaridade formacéo . salarial na S
trabalhista docénci Instituicdo
océncia
Pés-graduacao . Acima de :
01 completa lato Psicologia 2’4e0mh;:) Ol R$ :ggga de 5 S?i\(j:d 3
ou stricto sensu 5000,00
02 Egr?]—glrea:glfgfoao Educacéo Horista Até R$ Acimade 5 Rede
ou s't)ricto sensu Fisica 1000,00 anos Privada
P6s-graduacao Entre R$ .
03 completa lato Psicologia Horista 4000,00 e :ﬁgga EE 5 Eﬁ\(/j; da
ou stricto sensu 5000,00
Pés-graduacdo = Educacao, . Acima de .
04 completa lato Direito, z—fomhf 0 integral R$ Qr?:)n;a de’5 :353: da
ou stricto sensu | Sociologia 5000,00
Pés-graduacao . Acima de
05 completa lato Psicologia SO EIEE R$ Entre 4 e 5 Rgde
P 9 (20h) anos Privada
ou stricto sensu 5000,00
Pés-graduacao Tempo intearal Acima de Acima de 5 Em ambas
06 completa lato Educacao ( 40hl)o 9 R$ anos modalidade
ou stricto sensu 5000,00 S
P6s-graduacao : Entre R$ .
07 completa lato Psicologia '(I'4e0mh§) @ e 4000,00 e :r(]:gga €E s Eﬁg; da
ou stricto sensu 5000,00
Pés-graduacao . Entre R$ Em ambas
08 completa lato Psicologia z—zeomh;) o parcial 2000,00 e Er?g: 4es modalidade
ou stricto sensu 3000,00 S
P6s-graduacao Entre R$ .
09 em andamento | Bi6loga Horista 2000,00 e :sgw;a e gﬁg: da
lato ou stricto 3000,00
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sensu ‘ ‘
Pés-graduacéao Entre R$

10 completa lato Biomedicina | Horista 1000,00 e E:gse 2e3 Eﬁ\?;da
ou stricto sensu 2000,00

11 Eg;&ggugfoao Ciéncias Tempo integral Eggg gés;e Acimade 5 | Rede
ou stricto sensu Sociais (40h) 400000 anos Privada
P6s-graduacéao Entre R$

12 completa lato Psicélogo Horista 2000,00 e Err]lérf 3ed Efig; da
ou stricto sensu 3000,00
P6s-graduacao . . Entre R$ .

Ciéncias Tempo parcial Acimade 5 | Rede

= compl'eta lato humanas (20h) LULNDE anos Privada
ou stricto sensu 2000,00
Pés-graduacao Entre R$ .

14 completa lato Enfermagem | Horista 1000,00 e Qr(]::)n;a de’5 Eﬁg; da
ou stricto sensu 2000,00
Pés-graduacao . Acima de .

15 completa lato Enfermagem 2’4e0mh)p ® ez R$ Qr?(l)rga 2o Efi\(/j: da
ou stricto sensu 5000,00
Pés-graduacéo Entre R$ .

16 completa lato Fisiologia Horista 2000,00 e Qﬁgns"na de 5 Eﬁssda
ou stricto sensu 3000,00
P6s-graduacao Entre R$ .

17 completa lato Saude Horista 1000,00 e :ggza e Efis; da
ou stricto sensu 2000,00
Pés-graduacao . .

Cosmetologi . Até R$ Entre 3e 4 | Rede

18 comp[eta lato a Horista 1000,00 anos Privada
ou stricto sensu
Pés-graduacao Entre R$

19 completa lato Psicologia Horista 2000,00 e Er?(t)rse 2GS Efi\(/j: da
ou stricto sensu 3000,00
Pés-graduacao Entre R$ .

20 completa lato Enfermagem | Horista 3000,00 e Qrc]:(l)rga de 5 Eﬁg: da
ou stricto sensu 4000,00
Pés-graduacao . Entre R$ ' Em ambas

21 completa lato Farmacia 2’4e0mh;) OlItE)E! 4000,00 e ':ggga CE modalidade
ou stricto sensu 5000,00 S
Pés-graduacéo Entre R$

22 completa lato Psicologia Horista 1000,00 e 5:;? 4ed Eﬁ\?:da
ou stricto sensu 2000,00
P6s-graduacao Entre R$ .

23 completa lato Psicologia Horista 4000,00 e :ﬁgga EE 5 Eﬁ\(/j: da
ou stricto sensu 5000,00
Pés-graduacao . Entre R$ .

24 completa lato Psicologia z—fomh;:) 0 integral 3000,00 e Qrc]gn;a de 5 Eﬁsg da
ou stricto sensu 4000,00
Pés-graduacao . Acima de .

25 completa lato Saude 2’4e0mh;3 O IS R$ :ggw;a L3 g:‘;s:d a
ou stricto sensu 5000,00

Fonte: Elaborado pelo autor.

Na Tabela 2, nota-se que 96% (24 sujeitos respondentes) possuem Pés-

graduacdo completa lato ou stricto sensu e 4% (01 sujeitos respondentes) com Pos-

graduacdo em andamento lato ou stricto sensu, distribuidos nas grandes areas do
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conhecimento: 40% das ciéncias bioldgicas e da saude (10 sujeitos respondentes);
8% da Educacéao (02 sujeitos respondentes); e, 52% das ciéncias humanas e sociais
(13 sujeitos respondentes). Com a predominancia de docentes do curso de
Psicologia. Tais dados corroboram com o perfil de professor do ensino superior no
qgual a responsabilidade em possuir altos niveis de formacéo e titulacdo crescem a
medida que avancam na carreira independente da éarea de insercdo de
conhecimento (Mundim, Pereira & Oliveira, 2019).

Quanto ao tipo de vinculo trabalhista, a maioria dos individuos possuem
contrato de trabalho como Horista, sendo 52% (13 sujeitos respondentes), 36% em
Tempo integral (40h) (09 sujeitos respondentes) e 12% em Tempo parcial (20h).
Com média salarial permeada entre valores menor que R$ 1000,00 reais e acima de
R$ 5000,00 reais, especificadamente, 8% (02 sujeitos respondentes) até R$
1000,00, 20% (05 sujeitos respondentes) entre R$ 1000,00 e 2000,00, 20% (05
sujeitos respondentes) entre R$ 2000,00 e 3000,00, 8% (03 sujeitos respondentes)
entre R$ 3000,00 e 4000,00, 16% (04 sujeitos respondentes) entre R$ 4000,00 e
5000,00, e, 24% (06 sujeitos respondentes) acima de R$ 5000,00.

Esses resultados encontrados acerca de vinculo trabalhista e salarios
reafirmam que as condi¢cdes de trabalho em instituicdes privadas estdo cada vez
mais precéarias, com baixos salarios e vinculos frageis, o que tende aumentar a
situacdo de pressdo para assumir cada vez mais horas para garantir uma
remuneracdo digna, comprometendo muitas vezes seu lazer e as horas de
descanso. Dessa forma, a atividade docente no ensino privado tem colocado os
professores em posicéo de vulnerabilidade diante da instabilidade profissional que a

condicao de horista o submete. (Elias & Navarro, 2019).
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Além disso, a maioria estd apenas na rede privada, 88% (22 sujeitos
respondentes), e, 12% (03 sujeitos respondentes) em ambas as modalidades de
ensino, publico e privada. Tal situacdo pode estar ocorrendo devido ao aumento de
instituicbes de ensino superior privada nos ultimos anos, como demonstram 0s
dados do ultimo Censo da Educacao Superior acerca do maior quantitativo de vagas
neste tipo de modalidade, onde a rede privada ofertou 96,4% do total de vagas na
graduacédo, enquanto a rede publica possibilitou 3,6% das vagas ofertadas em 2021,
distribuidas em 2574 instituicbes de educacéo superior, sendo 87,8% (2261) delas
privada e 12,2% (313) publica (Inep, 2022).

Ainda, apresentam nos dados do tempo de atuacdo na docéncia, uma
predominancia de veteranos com 72% (18 sujeitos respondentes) acima de 5 anos e
abaixo dos 5 anos séo encontrados 28% (07 sujeitos respondentes). Valer salientar,
que todos exerceram a funcdo docente durante o isolamento da pandemia e o
contexto de aulas remotas.

Diante dos dados coletados para esta pesquisa, nota-se que 0s participantes
apresentam fatores que contribuem para qualidade de vida e saude, como salario e

situacdo econbmica, relacdes amorosas e familiares, e, exercicio da espiritualidade.

5.2 As praticas de autocuidado no cotidiano docente

Diante deste estudo, torna-se necessario compreender as nocdes e 0s
sentidos de saude na perspectiva dos docentes, visto que contribuiria para ampliar o
entendimento das préaticas ou intervencdes em saude num movimento de saber que
caminhe para possiveis resolucbes das inumeras situacdes que tencionam o
professor durante o seu trabalho cotidiano (Stanga & Rezer, 2015). Dessa maneira,
fica evidente a complexidade da saude para o professor, que denota a adogéo de

reflexdo constante dos sentidos e significados deste tema na pratica docente.
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Quando questionados acerca do cotidiano de praticas de autocuidado, os
participantes deste estudo indicam um resultado no qual 48% (12 sujeitos
respondentes) algumas vezes colocam em atividade o autocuidado. Esse resultado
€ seguido de 28% (07 sujeitos respondentes) sempre, 20% (05 sujeitos
respondentes) muitas vezes e 4% (01 sujeito respondente) poucas vezes. Tal
panorama, demonstra que o autocuidado pode ndo se afirmar como um costume
frequente, tornando-se uma experiéncia esporadica para grande parte dos sujeitos,
no entanto nota-se um numero significativo de docentes que se cuidam sempre ou
muitas vezes, algo que evidencia a existéncia dessa postura em praticamente toda a

amostra independente da frequéncia.

Conforme Leitéo et al. (2021), a pandemia acarretou novos desafios para os
educadores e acentuou aqueles ja conhecidos. Assim, a incerteza inerente do
contexto pandémico produziu inseguranca e adaptabilidade em todos as formas de
viver. Durante o periodo de isolamento, a educacéo foi baseada na utilizacdo da
tecnologia, onde as aulas remotas se tornaram a realidade, diferente dos moldes do
ensino presencial, exigindo dos professores e alunos um novo ritmo cotidiano.
Assim, para além do sujeito do saber que transmite conhecimento, o professor
passou a ser concebido também como sujeito de cuidado.

De tal forma, os dados obtidos apresentam que o docente tem buscado se
cuidar em seu dia a dia, visto que, tal amostra assinala bons indices de praticas de
autocuidado. Nesse sentido, valer salientar que a pandemia da COVID-19 trouxe
para o contexto de saude, coletivo e individual, a insercdo de diversos cuidados
preventivos, como uso de mascara e distanciamento, que deveriam ser adotados por
todos. Uma vez que, o autocuidado ganhou status de principio ético na vida durante

e pés-pandémica, mesmo que apesar de sua perspectiva pessoal de ser colocada
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em pratica, sera sempre influenciada pelo contexto social, ambiental e global (Ruiz &

Maciel, 2020; Santana & Paes, 2020).

Todavia, 0 engajamento no autocuidado depende também de seus fatores
condicionantes basicos: faixa etaria, sexo (género), estagio de desenvolvimento,
estado de saude, orientacdo sociocultural, equipamentos de saude, familia,
condicbes de vida, fatores ambientais e a disponibilidade e a acomodacdo de
recursos (Orem, 2001). Todos estes pontos, quando associados aos resultados
encontrados no perfil dos respondentes deste estudo, demonstram que a amostra

tem apresentado um engajamento acima do esperado para o autocuidado cotidiano.

Diante este panorama, o0os docentes respondentes demonstram dados
interessantes, quando perguntados acerca do planejamento e das estratégias para

lidar com o dia a dia estressante, conforme demonstrado no gréafico abaixo:

Graéfico 1. Planejamento e estratégias para lidar com o dia a dia

® Plano para qualidade de vida u Estratégias para dias estressantes

o
—
(o))
[e0)
N~
<
™
N N

Nunca Poucas vezes Algumas Muitas vezes Sempre
vezes

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Ao refletirmos sobre esses dados, é possivel partir do principio da
necessidade de efetivar tais praticas no dia a dia do docente para que haja mudanca
e/ou constancia de seu estado de saude, visto que o autocuidado visa contribuir com
a manutencdo da integridade do corpo e mente, bem como, pelo seu continuo
funcionamento (Foster & Bennett, 1993). Mediante tal afirmativa, os docentes
estudados demonstram uma frequéncia média para o planejamento de sua rotina
diaria, principalmente em prol a qualidade de vida, e a adocéo de estratégias frente
aos dias estressantes.

Vale salientar que quando somados os dados que indicam uma maior
atividade (Muitas vezes e Sempre), 0 estresse pode ser um fator que contribui para
movimentar o docente em torno de melhorar sua saude, com a criacdo de
estratégias de enfretamento. Torna-se necessario frisar que o estresse ocupacional
e suas consequéncias, fazem parte das atribuicdes docentes e nao-docentes que
implicam diretamente em agravos em sua saude, sendo extremamente relevante a
sua prevencdo, uma vez que o professor se encontra suscetivel a diversos fatores
estressantes em seu cotidiano laboral, desde a relagdo de aprendizagem com o
aluno até as relacbes profissionais com colegas e gestdo educacional (Fritz &
Peixoto, 2022).

Em complemento a esta visdo, pode-se salientar que entre as praticas
comuns de promocdo de saude adotadas por docentes, a diminuicdo do estresse
ocupacional em movimentos de trabalho com ampla percepcdo de valores de
autonomia, ética, bem-estar e coletividade se sobressaem, juntamente com a
importancia do reconhecimento e valorizacdo demonstrados pela dimensédo social,

contemplada pelas relagbes sociais, e, outras praticas de alimentacéo e atividades
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fisicas influenciam na qualidade de vida. (Canova & Porto, 2010; Wilberstaedt et al.,
2016).

No campo da docéncia, o autocuidado precisar ser observado a partir de
diversos movimentos que comp8&em o basico para que ele se torne uma capacidade
exercida pelo docente. Assim, sabe-se que a propria formacao, em universidades e
faculdades, traz pouco ou quase nada sobre essa pratica diante do fazer docente,
no que se refere na protecdo do sujeito frente as praticas educativas da rotina e a
recuperacdo perante potenciais esgotamentos (Silva, 2019). Em paralelo a estas
formacdes fragilizadas, Martinez, Gutierrez e Cea (2015) abordam que instituicdes
de educacado tendem a nado oferecer protecdo neste sentido, ou quando possuem
programas de cuidado sao situacionais ou insuficientes, escancarando uma
escassez de promocdo de saude docente no ambito do trabalho, bem como falta
conscientizacao sobre préticas de autocuidado.

Desta forma, a motivacdo para o trabalho se coloca como um ponto
necessario para compreender como o participante do estudo se percebe frente a sua
atuacao profissional. De acordo os resultados encontrados, sdo 12% (03 sujeitos
respondentes) que se sentem sempre motivados a ir para o trabalho. No entanto, a
maioria da amostra sdo aqueles que se sentem muito ou algumas vezes motivados,
respectivamente, 36% (09 sujeitos respondentes) e 28% (07 sujeitos respondentes).
Apenas uma das participantes indica nunca se sentir motivada em ir para o trabalho.

Cabe aqui destacar que segundo Bandura (1986), a motivacao influencia
diretamente no professor em suas escolhas e crencas acerca de suas
competéncias, visto que seu papel profissional possui extrema relevancia no

desenvolvimento social ao impactar em diversos aspectos da sociedade, com sua
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contribuicdo as nocdes sociais, laborais, relacionais, econémicas, politicas, e claro,
cientificas.

Assim, sentir-se motivado se configura num fator muito importante na
producdo de significados sobre o exercicio docente, bem como, sobre sua acao
diante das adversidades concernentes as situacdes de trabalho, uma vez que a
motivacdo afeta na visdo de mundo e no comportamento e desempenho do sujeito
(Almeida & Merett, 2019; Tamayo & Paschoal, 2003).

Em suma, nos resultados desta pesquisa pode-se observar que a grande
maioria estdo motivados em ir para o trabalho em um nivel médio e alto, algo que
pode indicar um sentido positivo pelo seu fazer profissional, assim como, apresenta
conformidade com os indices de adocéo de préaticas de autocuidado no cotidiano,
planejamento para qualidade de vida e estratégias para dias estressantes
analisados nesta secdo. Porém, ressalta-se que estar com bom controle sobre a
vida cotidiana, das adversidades da rotina, das noc¢des de saulde e ter consciéncia
sobre a importancia do autocuidado, ndo implica necessariamente na adocéo dessa

pratica (Fischer, Burda & Rosaneli, 2022).

5.3 Vida docente e suas nuances

A pratica docente ndo surge do dia para a noite, ela se constr6i ao longo de
todo o processo formativo e de atuacao profissional. Assim, nota-se a existéncia de
uma dinamica singular, marcada por todos os caminhos académicos que afeta a
construcdo do profissional, que por muitas vezes incide sobre a propria identidade
do ser professor, situando também o sujeito numa responsabilidade individual.

(Silva, 2015).
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Nessa perspectiva, 0os docentes respondentes deste estudo afirmam que
sempre e muitas vezes encaram a docéncia como uma grande responsabilidade,
respectivamente, 92% (23 sujeitos respondentes) e 8% (02 sujeitos respondentes).
Tal panorama indica a existéncia de um fator de importancia com o lugar de ser
professor, uma vez que se perceber responsavel por algo impacta diretamente na
tomada de consciéncia sobre a acdo, que impacta diretamente nas atitudes e
comportamentos que o sujeito adota no trabalho.

Segundo Sordi (2019), torna-se necessario o0 desenvolvimento de um
profissional docente a par dos desafios recorrentes na contemporaneidade, ainda
gue os processos formativos tenham se convertido em modos tecnicistas de “como
fazer”, que promovem um esvaziamento da discussao em torno da qualidade do
professor na educacédo superior. Dentro deste olhar, cabe acentuar a importancia da
responsabilizacdo, nos planos individuais e institucionais, em inserir o profissional
em uma reflexdo sobre as necessidades que se sobressaltam em sua experiéncia,
entendendo que a propria sociedade espera um docente com insercao e aplicacdo
de uma fazer permeado pelas necessidades sociais.

Para possibilitar isso, o exercicio da docéncia no ensino superior para além
de capacidade de ministrar aulas, se insere na continua superacdo de barreiras e
desafios, visto que sua atuacdo assume um papel significativo como agente
transformador da realidade social, com sua contribuicdo direta a aquisicdo do
conhecimento, sustentacdo econdmica e valorizagcdo da cultura (Luckesi, 1987;
Nogueira, 2014). Sendo assim, salienta-se a necessidade da autoavaliagdo de sua
pratica docente para compreender as estruturas sociais que influenciam sua atuacao

e o significado social do professor (Villani, Freitas & Brasilis, 2009).
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Graéfico 2. Valorizacao da profisséo docente pela sociedade

m Quantidade de sujeitos

N
I .

Nunca Poucas vezes Algumas Muitas vezes Sempre
vezes

Fonte: Elaborado pelo autor.

No Grafico 2, podemos observar que a grande maioria compreende que o
grupo social valoriza o fazer docente, uma vez que, entre aqueles que sempre
acreditam que sua profissao é valorizada estdo 36% dos participantes, seguidos por
agueles que algumas vezes e muitas vezes acreditam, respectivamente 32% e 20%
dos respondentes. Tal resultado corrobora com o importante papel atribuido ao
professor no século XXI pela sociedade, pois, tal deve se formar para possibilitar aos
alunos que se tornem individuos criticos e reflexivos, utilizando seu fazer
pedagogico para melhorar e promover mudancgas na vida e na sociedade (Meloti,
2022).

Assim, o docente como agente transformador, acaba por encarar uma agao
de possibilitar ao outro a apropriacdo de um novo saber, porém para atingir tal
objetivo, ele deve enfrentar as mudancas de necessidades e buscar diferenciadas
maneiras de atingir seus propadsitos de auxiliar na formacao dos educandos. Assim,
ensinar passa a ser visto como uma pratica social, na qual mediar e transmitir
conhecimentos ganha um contorno significativo para aqueles que continuamente se

inserem na profissdo docente (Meloti, 2022; Santos, 2022).
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Todavia, na pandemia da COVID-19, o docente se viu num desafiador
processo de trabalho, quando o isolamento o colocou em uma atuacdo no ambito
doméstico, envolto de uma sobrecarga laboral que impactou diretamente no seu
desempenho, nas suas relacdes e na sua saude mental (Serafim, 2022). Dessa
forma, o recente momento, pds retomada de aulas presenciais, inseriu o professor
mais uma vez na necessidade de se reinventar frente ao “novo normal” construido
durante o ensino remoto, como 0s processos de adaptacdo e flexibilizacdo das
formas de ensino e a utilizacdo das tecnologias de informacdo e comunicacédo, que
como aponta Godoi et al. (2020), gerou inseguranca, incertezas e sobrecarga nos
docentes.

Nesse sentido, torna-se necessario compreender como 0s docentes encaram
as condicdes de trabalho e o quanto sentem-se pressionados pelas questfes

académicas em seu cotidiano laboral. Segue resultados abaixo:

Gréfico 3. Importancia das condic¢des de trabalho e Pressao pelas questbes académicas

m Importancia das condicdes de trabalho = Pressdo das questdes académicas
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Fonte: Elaborado pelo autor.
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Conforme o Grafico 3, a grande maioria dos docentes que participaram da
pesquisa indicam que as condi¢cOes de trabalho sdo importantes para que possam
se sentir bem, no qual 84% sempre e 12% muitas vezes se atrelam a estes
elementos para geracdo de bem-estar com o trabalho. Ainda, vale dizer que tais
condicbes sdo compreendidas pela remuneracdo, burocracias institucionais e
estabilidade de emprego.

Segundo Gaspar e Fernandes (2014), o ensino superior privado tem visto sua
eximia expansao nos ultimos anos, algo que trouxe inumeros desdobramentos no
ambito trabalho e educacional, principalmente aos docentes que foram “expostos ao
rebaixamento salarial, precarizacdo das condi¢cdes de trabalho, desvalorizacéo
profissional” (p. 956). Assim, tal problematica se insere na vida cotidiana do
professor, que tende a tecer reflexdes que abarcam a relacdo entre a potencial
exploracdo laboral do docente em razdo do lucro das empresas que gerem as
instituicées de educacao.

No tocante a importancia dada as condi¢des de trabalho pela amostra deste
estudo, o modo pelo qual o ensino superior privado tem correspondido a estes
elementos demonstra uma grande fragilidade de satisfacdo as expectativas dos
mesmos. Visto que nesta modalidade de instituicdo, os docentes tendem a trabalhar
mais horas semanais em sala de aula, com baixos salarios que geram insatisfacéo e
a necessidade de ter mais de um emprego, assim como, uma tendéncia em cobrar o
cumprimento de atividades extraclasse sem a devida remuneragdo e com
interferéncia na vida pessoal do professor (Dalagasperina & Monteiro, 2016).

Ainda no Grafico 3, encontra-se nos dados como 0s participantes se sentem
frente a pressédo das questdes académicas, aqui entendidas como planejamento de

aulas, producédo cientifica e a formacédo continuada, no qual uma distribuicéo
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eguanime entre 0s que apontam sentir-se pressionado algumas vezes (28%), muitas
vezes (28%) e sempre (28%). Ademais, 16% dos respondentes afirmam que
sentiram dessa forma poucas vezes.

Tal resultado pode ser associado a necessidade de mudanca do docente
universitario no ensino privado, no qual solicita-se um planejamento que adote
praticas interdisciplinares, novas estratégias de ensinar, insercao ininterrupta das
tecnologias em sala de aula e a preocupacdo com a formacdo continuada, bem
como, uma notada cobranca em aderir aos interesses da instituicdo, com poder de
autonomia cada vez menor (Cassundé, Mendonca, & Muylder, 2014).

Aliado a isso, o produtivismo académico tornou-se um processo de pressao
qgue foi naturalizado para o docente universitario, 0 mesmo deve trabalhar, escrever
e publicar sempre mais, através de afazeres que se desdobram na “primeira
dissertacdo orientada, o primeiro livro publicado, a primeira viagem ao exterior, 0
primeiro projeto financiado, a primeira bolsa produtividade em pesquisa etc” (Bosi,
2019, p. 249-250). Dessa forma, o ensino ficou refém de praticas que levam a
hegemonia da produtividade cientifica que podem produzir nos professores exaustéao
fisica e mental, na construcdo de ambiente laboral insalubre e competitivo. (Bosi,
2019; Cassandre, 2011).

Tendo em vista as condi¢cdes de mercado amplamente atribuidas ao ensino
superior privado, os profissionais da docéncia que se inserem nesse campo de
trabalho, sdo sempre conscientizados sobre a relacdo entre a sua permanéncia no
emprego e a continuidade de investimento em sua formacdo continuada (Silva,
1998). Nesse contexto, existe uma alta valorizacéo para a participacdo do docente
em cursos de atualizacdo, aperfeicoamento, eventos cientificos (congressos,

simpaosios, foruns e seminarios), e claro, a entrada em programas de pés-graduacéo
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de latu sensu elou strictu sensu, tendo em vista que o professor na
contemporaneidade deve ter boa propriedade dos avancos da sociedade,
juntamente com a adocdo de caracteristicas de criatividade, flexibilidade, didatica,
competéncias e o comprometimento com as tecnologias presentes no dia a dia da
nova sala de aula (Ribas, 2008).

Um ponto importante diante desta discussao, se torna aquele que versa sobre
a necessidade de acentuar na instituicdo contemporanea uma responsabilizacéo
institucional frente aos elementos que possam apoiar 0 exercicio da docéncia
universitaria, com acdes de acolhimento, orientagcdo e programas de ajuda com a
melhoria da profissionalizacdo da area, bem como, do auxilio com as necessidades
gue possam surgir do cotidiano de trabalho. (Bozu, 2009; Zanchet et al., 2012).

Vale salientar que os niveis pelos quais um sujeito se sente bem em relacéo
de trabalho, bem como, o teor de pressdao que as questbes académicas
desempenham sobre o docente, configuram-se em fatores importantes quando
associados as questdes de saude e doenca, que implicam também em motivacéo
para a atuacao profissional, como também na possibilidade de adoc¢édo de praticas
saudaveis consigo mesmo, como o autocuidado.

De acordo com Pizzio e Klein (2015) existe uma grande importancia entre o
trabalho e a vida social do docente, que vai além das institucionalidades da profissédo
e abarca os sentidos e representacfes do sujeito singular, afinal, ser professor
indica uma utilidade social. Assim sendo, as questbes acerca da saude docente
implicam na existéncia de fatores que comprometem o bem estar fisico, mental e
social do trabalhador, que podem provocar adoecimentos de ordem fisica ou o
aparecimento de transtornos mentais e comportamentais devido a alta exposi¢cao do

professor aos ambientes conflituosos de seu trabalho (Caran et al, 2011).
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No entanto, apesar de tal perspectiva, os participantes desta pesquisa
demonstram em sua grande maioria, 68% (17 sujeitos respondentes), nunca
precisaram se afastar do trabalho devido processo de adoecimento fisico e/ou
psiquico. Os demais entdo equiparados com a mesma porcentagem de
respondentes, 8%, exatamente 02 sujeitos respondentes em cada ponto,
respectivamente, poucas vezes, algumas vezes, muitas vezes e sempre, conforme
pode ser observado no grafico abaixo:

Grafico 4. Afastamento do trabalho devido adoecimento fisico e/ou psiquico

m Quantidade de sujeitos

N~
—
N N N N
Nunca Poucas vezes Algumas Muitas vezes Sempre
vezes

Fonte: Elaborado pelo autor.

Mediante tais resultados, pode-se observar que o fato de a grande maioria
dos participantes afirmara no inicio da coleta que possuem algum tipo de prética de
autocuidado, o que pode apoiar os dados encontrados nesse ponto com o baixo
indice de adoecimento de acordo esse grupo estudado. Ainda, acerca daqueles que
afirmam sempre ter algum tipo de afastamento, apresentam alguns elementos que
podem estar contribuindo para esse processo, sdo eles: baixa remuneracdo e

vinculo instavel de trabalho de uma delas, e, o outro sobrecarga de trabalho com o
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trabalho em tempo em integral, sendo ambos docentes atuantes ha mais de cinco
anos.

Tendo em vista esses aspectos, Tundis e Monteiro (2018) abordam alguns
aspectos relevantes sobre o adoecimento docente no ensino superior, como o alto
nivel de insatisfacdo com as condi¢des de trabalho, relagBes sociais e profissionais,
a existéncia de um prazer-sofrimento, destacados pela realizacdo/esgotamento
profissional e os danos a saude fisica e psicolégica frequentes. O que pode
corroborar com o resultado encontrado, uma vez que maioria dos docentes
respondentes demonstram nao possuir algum destes aspectos supracitados.

Ainda, cabe ressaltar a importancia do autocuidado no cotidiano do docente,
através da compreensao de acdes autodirigidas em torno das nocfes de qualidade
de vida, planejamento de estratégias e aprendizado com erros e riscos vivenciados.
Bem como, envolvem o alcance e o comprometimento com diversos processos de
vida, como as atividades fisicas, rotina de beleza e autoestima, cuidados com
alimentacdo, desenvolvimento e manutencdo da cogni¢cdo, e o estabelecimento de
relacdes saudaveis. (Fischer, Burda & Rosaneli, 2022).

No tocante a este Ultimo processo, naquilo que diz respeito a relacédo aluno-
professor, os participantes indicam bons indices no estabelecimento de vinculo com
seus discentes, nos quais 56% (14 sujeitos respondentes) sempre conseguem
estabelecer essa relacdo e 40% (10 sujeitos respondentes) apontam que muitas
vezes conseguem. Cabe dizer, que nessa amostra estudada apenas um dos
docentes respondentes afirma que poucas vezes consegue estabelecer uma relacao
saudavel com seus alunos.

Vale salientar que a relacéo professor-aluno no ambito do ensino superior se

configura em uma das mais importantes para o desenvolvimento académico (Soares
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Silva & Ribeiro, 2020). Dessa forma, seria incoerente para o docente ndo se
aprofundar em uma relacdo que contribua para a aprendizagem, de tal forma o
professor deve construir uma noc¢do de parceria e de corresponsabilidade com o
aluno durante a formacdo (Masetto, 2012). Todavia, frente a pandemia e o
conseqguente isolamento que demarcou a ado¢do do ensino remoto, bem como o
recente retorno ao ensino presencial, tem demonstrado que essa relacdo se tornou
um dos aspectos que atravessam a saude docente.

A partir disso, Cosso, Franco e Fernandes (2018) compreendem que a
relacdo professor-aluno na contemporaneidade perpassa pela funcdo de mediador,
assim nao se restringe apenas as questdes académicas, mas abarcam os
sentimentos e valores despertados ao longo do processo formativo. Ainda caberia
ao docente propiciar a afetividade suficiente na comunicacdo que garante a troca de
conhecimentos. Porém, uma diade problemética se sobressai, 0 aluno que entende
essa relagdo como respeito, com medo de represalias e o professor que percebe o
ensinar relacionado a confianca atribuida ao discente, elementos que podem
dificultar uma boa relagéo e contribuir com um ambiente de conflitos adoecedores.

Contudo, diante de tal panorama, o professor encontra-se como um dos
protagonistas essenciais juntamente com os alunos na construcdo da relacdo de
aprendizagem que ocorre em instituicdes de educacéo (Prado et al., 2013). Assim,
h& fortes indicios de que os sentidos atribuidos ao papel desse profissional na
contemporaneidade deve superar sua formacéo fragmentada e tecnicista em prol de
uma postura mais flexivel, capaz de lidar com as novas probleméticas, bem como
adotar uma visédo sistémica e acOes de iniciativa. Ademais, ser professor na
contemporaneidade exige constante atualizacdo tedrico/pratica, producdo de

conhecimento cientifico e preparo para utilizacdo das tecnologias de informacao e
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comunicagao (TIC’s), bem como, demanda uma énfase na racionalidade

operacional, exigindo o dominio do saber pratico (Martinazzo & Dresch, 2019).

5.4 Autocuidado e suas Producdes de Sentido e Representacdes sociais

Nesse ponto, partimos do pressuposto que as representacdes sociais e a
producdo de sentidos impactam na adocdo de praticas de cuidado em saude,
tornando-se algo essencial para promocéo de saude, que influenciam no viver bem
consigo mesmo e com o outro (Domingues et al., 2021). Assim, tal compreenséo
evoca a necessidade de conhecer como os docentes participantes desse estudo
conceituam as praticas de autocuidado a partir de seu préprio entendimento.

De acordo com os resultados obtidos, alguns docentes associam o
autocuidado como o cuidado de si, a adocdo de atividades que promovam boas
sensacodes e o planejamento cotidiano:

“Espacos e atividades que me fazem me sentir bem”. (P1)
“Cuidar de si mesmo, visando seu bem estar”. (P6)

“Acdes de planejamento diario, a fim de manter a integridade fisica e
psiquica”. (P15)

Tais dados corroboram com o0s conceitos de autocuidado empregados por
esta pesquisa, isto €, representa-se essa pratica a partir do cuidado de si préprio em
prol da garantia de beneficios para o sujeito, que se traduz na prevencao doencas e
promocdo de saude. Para tanto, torna-se necessario um plano de autocuidado que
seja desenvolvido levando em conta as condi¢gdes de vida e 0os meios para coibir a
presenca de condigbes ameacadoras a saude do individuo. (Neves, 1987; Orem,

1980).
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Nesse contexto, em consonancia com o conceito de saude que permeia as
discussbes na atualidade, percebe-se que os participantes estdo norteados pelo
olhar biopsicossocial, como pode ser observado nas seguintes respostas:

“Tempo para cuidar da saude fisica e mental, como praticar atividade fisica,
fazer terapia, ter um hobby, etc”. (P7)

“Se preocupar com a saude mental, alimentar, e bem estar fisico”. (P9)
“Saude mental equilibrada”. (P10)
“Estar atento a saude mental e fisica”. (P17)

“Investimento na saude fisica e mental o que inclui praticar exercicio fisico e
tirar tempo para lazer, atividades recreativas, sociais, etc”. (P23)

Segundo Bezerra e Sorpreso (2016), o modelo de producédo de saude vigente
na atualidade se baseia na necessidade de desenvolvimento social, pessoal e
econdbmico, como forma de superar as condi¢cdes de vida que possam prejudicar o
sujeito. Assim, se acentua a compreensdo do processo de saude-doenca defendida
pela OMS, aquela que evidencia que saude € um estado de bem-estar
biopsicossocial, e ndo pode ser entendida como auséncia de doencas, visto que
esta pautada principalmente na promocao e prevencao em saude e na importancia
da qualidade de vida.

Dessa forma, além de reproduzirem o discurso atual e vigente sobre saude,
marcado por condicionantes e determinantes, vale ressaltar o aparecimento
recorrente de falas especificas sobre salde mental. Tal visdo pode ter sido
acentuada pelo o interesse contemporaneo em compreender como o0 docente tem a
sua saude mental afetada ao longo do desempenho de suas fun¢des, uma vez que,
em concordancia com autores como Rodrigues e Souza (2018), Costa (2016) e
Teixeira, Marqueze e Moreno (2020), as atividades laborais do professor no ensino

superior podem se configurar em riscos para saude mental.
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Dentro desta 6tica, segundo a OMS (2022) “[...] ndo existe saude sem saude
mental [...]", algo evidenciado pela pandemia da COVID-19 que afetou diretamente a
salude mental de toda a populacdo com aumento significativo do numero de
transtornos mentais, como ansiedade e depressao (WHO, 2022). Em decorréncia
disso, os docentes foram afetados significativamente durante este periodo com a
intensificacdo do seu lécus de trabalho que passou a se confundir com a vida
pessoal e doméstica, bem como, com as intensas transformacgdes de suas praticas.

N&o obstante, o fendbmeno do trabalho também acaba sendo inserido no
contetdo das respostas dadas:

“Conciliar o pessoal com profissional”. (P3)
“Saber dizer ndo para mim e para os outros”. (P4)

“Atividades que contribuam para o bem-estar fisico e psicologico, dentro ou
fora do trabalho”. (P8)

“Praticas de autocuidado se direcionam a estratégias de conduta "positiva"

para consigo: Evitar acumulo de trabalho, criar formas de rotina com exercicio

e estudo, cuidado para com o contato social e afetivo. Aquele olhar bonito de

intervencao biopsicossocial”. (P12)

Com base no que diz Abreu, Coelho e Ribeiro (2016), ser professor
geralmente envolve um forte vinculo com o trabalho e um alto teor de cobranca
consigo mesmo. Dessa maneira, 0 autocuidado também deve ser ampliado para o
contexto de trabalho do sujeito, pois, como os autores abordam a pratica docente
impacta na saude do trabalhador, com uma alta frequéncia de incidéncia sobre suas
guestdes psicoldgicas. Os dados revelam entdo que os docentes tém procurado lidar
com os dois ambitos de sua vida, pessoal e profissional, ao buscar estratégias de
enfrentamento de riscos e colaboracdo com os fatores de saude. Acrescenta-se

ainda a nocédo de que as condi¢cdes para um relacionamento saudavel com o seu

fazer profissional, estdo ligadas ao amor ao trabalho, as tarefas executadas e as
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relacBes construidas, sendo o docente ponto fundamental para isto ocorrer (Cosso,
Franco & Fernandes, 2018).

Vale salientar, que além dos ja conhecidos determinantes abordados por
orem (2001), acrescenta-se também os valores e significados presentes na cultura,
as visdes de mundo, as crencas envoltas na espiritualidade, no estado de saude e
nos sentidos atribuidos a vida (Lima et al., 2016). No caso da docéncia, a dimensao
adoecedora que paira sobre o exercicio da profissdo no contexto do ensino superior,
tem sido continuamente debatida quando se observa o risco que o trabalho tem sido
para o comprometimento da saude do professor, desde os fatores motivacionais,
relacionais e de ensino, o que indica a necessidade de a categoria buscar formar de
prevencao destes riscos de adoecimento (Tundis & Monteiro, 2018).

Consequentemente, a pratica docente neste cenario pode ser encarada
também como um ambiente problematico e adoecedor. No qual, pode-se encontrar
algumas dificuldades nos grupos de trabalho devido a interacdo social e relacdes
interpessoais, as condi¢cdes de trabalho insatisfatérias, a desvalorizacdo social e
académica, bem como o0 sentimento de inseguranga em crescimento no que se
refere a sua integridade fisica e estabilidade laboral. (Prado et al., 2013).

Dessa forma, a discussao acerca do autocuidado ganhou espaco no ambito
da docéncia, principalmente apdés o advento da pandemia da COVID-19, com a
busca de maneiras de lidar com todo o mal-estar gerado pela necessidade de uma
nova conduta profissional que deveria ser adotada. Atualmente, com o retorno das
aulas presenciais, os modos de ocupacéo do professor para além da sala de aula
continuam sendo levantados pela perspectiva de cuidado de si para melhor atuagéo

laboral e prevencéo de adoecimento e agravos.
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Segundo Jaimovich et al. (2015), a adocdo de uma conduta de praticas de
autocuidado vai além do acesso a informacéo, assim, ndo basta saber que elas
existem, visto que pressupfe uma aprendizagem que associa 0 contexto de
insercdo, os fatores cognitivos e afetivos e uma efetiva participacdo do sujeito.
Desse modo, as praticas de autocuidado assumem novos sentidos diante as
atividades corriqueiras de saude empregadas pelos participantes:

“Pilates, psicoterapia, higiene do sono, tempo livre, atividades de lazer”. (P5)

“Atividade fisica, tempo de parada, dormir bem e por tempo regular, ir ao
meédico quando necessario”. (P11)

“Lazer, espiritualidade, higiene do corpo e da mente, fazer o gosta, ficar um
tempo s6”. (P16)

“Terapia, exercicios fisicos, tempo de descanso de qualidade, cuidar da
alimentacao”. (P19)

“Cuidados pessoais- terapia- cuidados com a saude- descanso”. (P20)

“Préticas pessoais que deem satisfacdo em fazer e que aliviam a carga
exaustivas. Por exemplo a terapia, hobbies, leitura, passeios, viagens,
momentos de lazer com amigos e familia, cuidados pessoais voltados para
autoimagem. No meu caso, além dos citados, pensar em projetos e criar
coisas me déo satisfagdo, bem como, o artesanato”. (P22)

“Préticas de atividade fisica, hobby e lazer”. (P25)

E possivel perceber que existe uma base solida acerca de quais agdes
deverdo ser desempenhadas para garantia do autocuidado, pois para esses
docentes essa pratica ndo é desconhecida. Principalmente nos dias atuais que o0s
habitos saudaveis se configuram em obrigacBes sociais, nos quais nota-se uma
grande demanda sobre o individuo e o autocuidado, a partir da gestdo da sua saude
com acdes sobre corpo e mente, sendo algo amplamente estimulado em redes
sociais (Santos & Motter, 2022).

Outro aspecto interessante, diz respeito ao lugar da autoestima nesse

processo de autocuidado,
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‘Manter a autoestima boa para manter um equilibrio mental, boa
apresentagcdo e bom acolhimento a si e a todos”. (P14)

“Estar sempre com a autoestima elevada ajuda”. (P18)

A definicdo de autoestima indica que ela se configura numa necessidade
basica do ser humano, afinal, ela possibilita ampliar a confianga em si mesmo e em
suas proprias ideias, sendo um processo que entrega ao sujeito a possibilidade de
perceber sua imagem de forma positiva (Bedin, 2013). Destaca-se entdo que a boa
representacdo de si mesmo pode contribuir para o desenvolvimento de atitudes
assertivas para o0 proprio cuidado, compreendidas aqui como préaticas de
autocuidado.

Contudo, mediante os resultados obtidos, os docentes participantes desta
pesquisa apresentaram uma producdo de sentidos positiva sobre o autocuidado,
impactadas pelas representacfes sociais demonstradas nas compreensfes
partilhadas por eles que o conhecimento reificado acerca do trabalho, da satde e do
autocuidado estdo diluidas no saber social transmitido, um ponto essencial para
garantir a naturalizacdo da pratica diante os seus processos de objetivacdo e
ancoragem, bem como, na aplicacdo cotidiana de praticas de saude consigo

mesmo.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Compreender os sentidos atribuidos sobre as praticas de autocuidado de
docentes do ensino superior privado possibilitou a este estudo a abertura de uma
discusséo a ser ampliada com este publico. Visto que, revelam algo do partilhado
pela categoria, enquanto grupo social, mas que é imbricado de construcbes
individuais e contextuais acerca de como a saude ganha sentido em suas vidas.

A partir dos resultados obtidos, conclui-se que os docentes demonstram uma
realidade de autocuidado, ainda que em niveis minimos. Durante a pesquisa,
indicaram buscar a manutencdo de suas condicbfes de saude, mesmo que as
instituicbes e as condicdes de trabalho ndo propiciem 0 mesmo movimento.
Portanto, € notavel que had uma clara nocdo de responsabilidade individual no
cuidado de si, com um olhar agucado para a pauta da saude mental, dado que pode
ser atrelado ao alto nimero de participantes que sdo da area da Psicologia.

Vale salientar, que quando colocado em perspectiva o desempenho laboral e
todas a pressfes envolvidas neste contexto de trabalho, os participantes dessa
pesquisa demonstram buscar o cuidado de si no ambito das diversas atividades em
saude, reafirmando a compreensdo adotada de que a utilizagcdo permanente de
praticas de autocuidado da sentido a promocédo de saude no cotidiano de trabalho e
a gqualidade de vida.

Dentre as inUmeras contribuicdes deste estudo, ressalta-se a perspectiva que
ndo bastam existir a informagdo e o esclarecimento acerca das praticas de
autocuidado, elas precisam fazer sentido para o sujeito e ser incentivadas enquanto
atividades do cotidiano e valorizadas por todos, visto que assim, indiretamente, se

tornara parte da vida do docente em paralelo a sua vida com fatores adoecedores
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presentes no ensino superior privado, como sobrecarga, baixa remuneracao,
pressdo por producdo académica e estresse cotidiano.

Como limitacbes deste estudo destaca-se a nao utilizacdo de outros
instrumentos, como por exemplo, a realizagcdo de um grupo focal para ampliar o
acesso ao discurso dos participantes. Dessa forma, sugere-se que novos estudos
possam investigar de forma mais diretiva as entrelinhas dos sentidos de autocuidado
aqui levantados, expandindo para o processo de aquisicdo das representacoes
sociais, bem como, possa haver a aplicacdo dessa pesquisa em uma maior escala a
nivel nacional, e também um comparativo com docentes do ensino superior publico.

Contudo, sabe-se que se tornar docente pode ser um processo de construcao
lenta e de alto investimento energético e financeiro, pois o professor € o seu proprio
instrumento de trabalho. Nesse sentido, 0 mesmo deve sempre buscar formas de
manter-se em condicbes de saude que o0 permitam aproveitar todas as
oportunidades da vida profissional sem que a mesma se confunda com a vida
pessoal. E por este motivo, que a adocéo das praticas de autocuidado assegura aos
seus praticantes a possibilidade de gerir os sentidos de saude e doenca, garantindo

qualidade de vida.
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Apéndice A - Instrumento de coleta de dados (Questionario)

LINK PARA ACESSO: <https://forms.gle/xvSbgM5o0maum1Zty8>

¢ Informacdes pessoais e sociodemograficas:
Idade:

Sexo:

Género:

Estado civil:

( ) Solteiro(a) ( ) Relacionamento aberto ( ) Relacionamento monogamico
Filhos:

( )Sim( )Nao

Estado:

Religido (caso seja praticante, indicar a frequéncia):

Grau de escolaridade: () Ensino Superior completo ( ) Pds-graduacdo em
andamento lato ou stricto sensu () Pés-graduacao completa lato ou stricto sensu
Area de formacao:

Tipo de vinculo trabalhista:
( ) Horista () Tempo integral (40h) ( ) Tempo parcial (20h)

Média salarial:

( ) Até R$ 1000,00 ( ) Entre R$ 1000,00 e 2000,00 ( ) Entre R$ 2000,00 e
3000,00 () Entre R$ 3000,00 e 4000,00 ( ) Entre R$ 4000,00 e 5000,00 ( ) Acima
de R$ 5000,00

Tempo de atuacao na docéncia:

Modalidade da Instituicao:

( ) Rede Publica ( ) Rede Privada ( ) Em ambas modalidades

Vocé exerceu a funcdo docente durante o isolamento da pandemia da COVID-19?
( ) Sim ( ) Nao

e Questionario em escala likert para plataforma Google Forms:

Leia atentamente as afirmativas e assinale de acordo a frequéncia que vocé
costuma realizar tal acdo nos ultimos meses apos o fim do isolamento causado pela
pandemia da COVID-19.


https://forms.gle/xv5bgM5omaum1Zty8

Iltens

Poucas | Algumas | Muitas
Nunca Sempre
vezes vezes vezes
1 2 3 4 5

1. Costumo ter praticas de

autocuidado.

[]

[]

[]

[]

[]

2. Eu planejo meu dia de
trabalho para ter qualidade

de vida.

[]

[]

[]

[]

[]

3. Eu me sinto motivado(a)

em ir para o trabalho.

[]

[]

[]

[]

[]

4. Costumo criar estratégias
para lidar com os dias

estressantes.

[]

[]

[]

[]

[]

5. Eu acredito que ser
docente é uma grande

responsabilidade.

[]

[]

[]

[]

[]

6. Meu grupo social valoriza
a profisséo docente.

[]

[]

[]

[]

[]

7. Eu me sinto pressionado
pelas questbes académicas.
(Planejamento, Produgéo
cientifica, Formacéao

continuada)

[]

[]

[]

[]

[]

8. As condictes de trabalho
sao importantes para que eu
me sinta bem.
(Remuneracgao, Burocracia

institucional, Estabilidade)

[]

[]

[]

[]

[]

9. Eu ja precisei me afastar
devido adoecimento fisico

e/ou psiquico.

[]

[]

[]

[]

[]

10. Consigo estabelecer uma

relacdo saudavel com meus

[]

[]

[]

[]

[]
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alunos.

11. O que vocé compreende por préaticas de autocuidado? (Questao discursiva)

12. Vocé aceita participar de um Grupo Focal através da plataforma online Google
Meet para melhor esclarecimentos das situagdes concernentes ao seu fazer
docente?

(Em caso afirmativo, o(a) participante sera contatado(a) posteriormente para que a
data do encontro do grupo seja agendada. Em caso negativo, ir4 aparecer a tela de

agradecimentos)
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Apéndice B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SAO FRANCISCO
PRO-REITORIA DE ENSINO
Av. José de S& Manigoba, s/n°. - Centro - Caixa Postal 252 — 56034-205 - PETROLINA-PE
Telefone 87 3862 9377 - correio eletrdnico: proen@univasf.edu.br

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: SAUDE DOCENTE NO ENSINO SUPERIOR PRIVADO:
Representacfes sociais sobre praticas de autocuidado na retomada de aula
presencial no contexto pds-isolamento da COVID-19.

CAEE N°: 68146323.6.0000.8060

Pesquisador Responsavel: Fabricio Magalhdes Santana

Vocé esta sendo convidado(a) a participar desta pesquisa, que tem como objetivo
analisar as representacfes sociais acerca das praticas de autocuidado no fazer
docente no ensino superior privado. Espera-se que participem desta pesquisa, cerca
de 20 professores atuantes no ambito de instituicdes privadas de ensino superior, no
intuito de compreender quais as representacdes sociais presentes nas praticas de
autocuidado utilizadas por docentes frente ao novo contexto de aula presencial.

Sua participacao € importante, porém, vocé ndo deve aceitar participar contra a sua
vontade. Leia atentamente as informacdes abaixo e faca, se desejar, qualquer
pergunta para esclarecimento antes de concordar

Envolvimento na pesquisa: A pesquisa sera realizada através do preenchimento
de um questionario via plataforma digital, no Google Forms, com duracdo
aproximada de 30 (trinta) minutos. Saiba que sua participacdo é voluntéria, dessa
forma ndo havera nenhum tipo de bonificacdo, bem como, ndo acarretard em
despesas. Para tanto, serdo selecionados o0s participantes que seguirem 0S
seguintes critérios de inclusdo: professores do ensino superior privado, com atuacao
ha pelos menos dois anos, independente do vinculo trabalhista; ainda, seréo
excluidos da pesquisa aqueles participantes que ndo apresentarem nenhum tipo de
conhecimento acerca da tematica, bem como sejam professores que nao exerceram

a funcdo docente durante o isolamento da pandemia da COVID-19. Diante disso,


mailto:proen@univasf.edu.br
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vocé podera desistir a qualquer momento, sem nenhum prejuizo. Sempre que
quiser, podera pedir mais informacfes sobre a pesquisa através do telefone do
pesquisador e, se necessario através do telefone do Comité de Etica em Pesquisa.
Os procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos Critérios da Etica em
Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolugdes n°. 466/2012 e n°® 510/2016 do
Conselho Nacional de Saude, que regulamenta pesquisas envolvendo seres
humanos, esta pesquisa segue as normas legais e éticas. Adaptado conforme os
procedimentos da Carta Circular N° 01/2021-CONEP/SECNS/MS que apresenta as
orientacdes para procedimentos em pesquisas com qualquer etapa em ambiente
virtual.

Riscos, desconfortos e beneficios: a participacdo nesta pesquisa ndo infringe as
normas legais e éticas, bem como, nao incidira em nenhum beneficio direto. Bem
como, envolve riscos minimos aos participantes, sendo evitados quaisquer tipos de
desconfortos e constrangimentos, apesar da coleta de dados pessoais sensiveis.
Cabe dizer, que apesar de alguns desses dados serem considerados sensiveis, sdo
de suma importancia para compreender a inser¢cdo grupal do(a) participante, visto
este ser um componente que influencia nas Representacdes Sociais. Dessa forma, o
manuseio das informacdes coletadas sera realizado apenas pelos pesquisadores
envolvidos para evitar o vazamento de dados.

No entanto, caso vocé venha a sentir ofendido(a) ou constrangido(a), € garantido a
liberdade para que se escolha por encerrar ou dar continuidade a coleta, visto ao
anonimato garantido pela plataforma online utilizada para coleta de dados, que
requer a conclusao de todos os itens do formulario. Ainda, em caso de necessidade,
o(a) participante sera encaminhado para o Centro de Estudos e Praticas em
Psicologia (CEPPSI) — UNIVASF.

Indiretamente, espera-se que a pesquisa possa através da divulgacdo dos
resultados contribuir para a producéo cientifica, bem como, fomentar as discussées
acerca das representacOes sociais e das praticas de autocuidado pelo docente do
ensino superior privado.

Garantias éticas: Todas as despesas que venham a ocorrer com a pesquisa serao
ressarcidas. E garantido ainda o seu direito a indenizacéo diante de eventuais danos
decorrentes da pesquisa.

Vocé tem liberdade de se recusar a participar e ainda de se recusar a continuar

participando em qualquer fase da pesquisa, sem qualquer prejuizo.
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Confidencialidade: é garantida a manutencdo do sigilo e da privacidade dos
participantes da pesquisa, mesmo apés o término da pesquisa. Somente 0(s)
pesquisador(es) terdo conhecimento de sua identidade e nos comprometemos a
manté-la em sigilo ao publicar os resultados. Comprometemo-nos a manter o sigilo
guanto as informacdes coletadas, assim como, preservar sua identidade, sendo este
dado de conhecimento apenas dos pesquisadores e orientador.

E garantido ainda que vocé terd acesso aos resultados com o(s) pesquisador(es).
Sempre que quiser podera pedir mais informacdes sobre a pesquisa com o(s)
pesquisador(es) do projeto e, para quaisquer davidas éticas, podera entrar em
contato com o Comité de Etica em Pesquisa. Os contatos estdo descritos no final
deste termo.

Este documento foi elaborado em duas vias de igual teor, que serdo assinadas e
rubricadas em todas as paginas uma das quais ficard com o(a) senhor(a) e a outra

com o(s) pesquisador(es).

Apébs estes esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma livre
para participar desta pesquisa através da marcacao do campo “Aceito
participar desta pesquisa” presente no formulario online.
Obs': Nao clique em “Aceito participar desta pesquisa” se ainda tiver duvida a
respeito.
Obs2. O pesquisador se compromete a enviar uma copia deste Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido ao e-mail do participante.

: /120 _

Assinatura do pesquisador

Pesquisador responsavel: Fabricio Magalhdes Santana (77-99816-7744)

Orientador: Prof. Dr. Marcelo Ribeiro (87-98864-0343)

Em caso de dividas quanto aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar o:

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Oeste da Bahia

Rua Professor José Seabra de Lemos, 316 — Recanto dos Passaros. CEP: 47.808-021. Barreiras,
Bahia.

Tel. 55(77) 3614-3508 / E-mail: cep@ufob.edu.br



Apéndice C - Termos de Confidencialidade e Sigilo

UNIVERSIDADE FEDERAL DD DESTE DA BAHIA
Comité de Etica em Pesquisa

DECLARAGCAO DE COMPROMISSO E COMFIDENCIALIDADE DOS DADOS

Eu, FABRICIC MAGALHAES SANTAMA, CPF: 034.983.665-56, RG: 1456508555, pesguisador
responsavel pelo projeto de pesquisa intitulado SALUDE DOCENTE NO ENSING SUPERIOR PRIVADO:
Representagdes sociais sobre praticas de autocuidado na retomada de aula presencial no contexto
pos-isolamento da COVID-19, comprometa-me a dar inicio a este estudo somente apds aprovacao
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Oeste da Bahia.

Asseguro @ confidencialidade dos dados dos participantes desta pesquisa, cujas identidades
serdo preservadas, bem como, no caso de existéncia, suas fichas clinicas, efou demais documentos,
ndo serdo identificados pelo nome, mas por um cadigo.

Comprometo-me & registrar a inclus3o dos participantes de maneira sigilosa, contendo
codigos, nomes & enderecos para Wso proprio.

05 documentos Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e, em caso de existéncia, o Termo
de Assentimento Livre e Esclarecido, assinados pelos participantes, serdo mantidos por mim, sob
total sigilo.

Certifico que os participantes desta pesquisa receberdo uma via do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido e, em caso de existéncia, o Termo de Assentimento Livre e Esclaredido, que serd
devolvida no caso do participante desistir da pesguisa.

Declaro que i & estouw de acordo com a Resolucdo n® 4662012, do Conselho Macional de
Saude, responsabilizando-me pelo andamento, realizagdo e conclusdo da pesquisa, comprometendo-
me a anexar na Plataforma Brasil o relatorio final do projeto.

PETROLINA/PE, 12 de Margo de 2023.

~

I . Mieaalhats b anfand

Assinatura do pesquisador responsavel
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Rua Professor José Seabra de Lemaos, 316 - Recanto dos Passaros. CEP: 47.808-021. Barreiras, Bahia

Tel. 55(77) 3614-3508, E-mail: cep@ufob.edwbr. Site: hitp:/ fwww.ufob.edubr
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