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REIS, Erlhinton de Abreu Barbosa. A Capacidade para o Trabalho e a Sindrome de
Burnout entre Servidores Publicos de uma Instituicdo de Ensino Superior Frente
ao Envelhecimento Funcional. Dissertacdo de Mestrado (Mestrado Profissional em
Administragédo Publica — Profiap). Univasf. Juazeiro (BA), 2023.

RESUMO

O acentuado envelhecimento da populacdo e consequentemente da classe
trabalhadora tem se tornado um grande desafio para as organizacdes. A busca
continua em garantir que esta parcela de trabalhadores permaneca compondo a forca
de trabalho por mais tempo e com boas condi¢c6es de saude, tem demandado das
organizacdes meios capazes de avaliar o estado de saude dos seus colaboradores
com o objetivo de intervir precocemente nos ambientes de trabalho. Dessa forma, este
estudo tem como objetivo avaliar a relacao entre a Capacidade para o Trabalho e os
indicadores da Sindrome de Burnout entre servidores da Universidade Federal do
Vale do S&o Francisco - Univasf. Trata-se de um estudo transversal, descritivo de
natureza quantitativa com amostra composta por 231 servidores publicos da Univastf.
Foram aplicados trés instrumentos para coleta de dados, o primeiro composto pelos
dados sociodemografico e profissionais, 0 segundo, o indice de Capacidade para o
Trabalho - ICT e, o terceiro, a Escala de Caracterizacdo do Burnout (ECB). Utilizou-
se estatisticas descritivas, teste de correlacdo de Sperman para avaliar a relacéo entre
a ECB e 0 ICT e, também foram realizados teste qui-quadrado, andlise de variancia e
teste t de Student para comparar as diferencas dos fatores da ECB e do ICT dos
servidores em funcdo das variaveis sociodemograficas e laborais. Os resultados
indicaram um ICT médio dos participantes de 38,13 (DP+7,032) que os colocam na
categoria de boa CT, ja os testes qui-quadrado indicaram haver diferencas
significativas das categorias do ICT em funcéo do cargo e do sexo dos entrevistados.
No que tange a ECB, embora ndo haja consenso na literatura quanto ao diagnostico
da Sindrome de Burnout, observou-se uma prevaléncia de 39,83%, se considerado a
presenca de nivel (alto) em pelo menos uma das dimensdes. Foram observadas
diferencas significativas nas médias dos fatores Exaustdo Emocional e Decepc¢éo no
Trabalho, em funcdo do sexo e, nos fatores Exaustdo Emocional e Desumanizacéo
em funcdo do cargo dos participantes. O teste de correlacdo de Spearman foi
significativa e negativa em todas as dimensdes da ECB (Exaustdo Emocional: p= -,63;
Desumanizacgao: p= -,31 e Decepcao no Trabalho: p= -,55, sendo p =,00 nas trés
dimensfes) em funcdo do ICT, indicando que a medida que os indicadores da SB
aumentam, a CT é reduzida, apontando que a combinacéo do ICT e da ECB produzem
mais e melhores informacdes para triagem de trabalhadores em risco. Nesse sentido,
foi elaborado o Produto Técnico e Tecnoldgico na forma de um Relatorio Diagnéstico
preliminar cujo impacto na mudanca da realidade € potencial.

Palavras-chave: indice de Capacidade para o Trabalho; Envelhecimento funcional;
Sindrome de Burnout.



REIS, Erlhinton de Abreu Barbosa. Work Ability and Burnout Syndrome among
Public Servants of a Higher Education Institution Facing Functional Aging.
Master's Thesis (Professional Master's in Public Administration — Profiap). Univasf.
Juazeiro (BA), 2023.

ABSTRACT

The pronounced aging of the population and consequently the workforce has become
a major challenge for organizations. The continuous pursuit of ensuring that this
segment of workers remains part of the workforce for a longer period and with good
health conditions has required organizations to have means capable of assessing the
health status of their employees with the aim of early intervention in the workplace
environment. Thus, this study aims to assess the relationship between Work Ability
and indicators of Burnout Syndrome among employees of the Federal University of
Vale do S&o Francisco - Univasf. This is a cross-sectional, quantitative descriptive
study with a sample composed of 231 public servants from Univasf. Three instruments
were used for data collection: the first one comprised sociodemographic and
professional data, the second one was the Work Ability Index - WAI, and the third one
was the Burnout Characterization Scale (BCS). Descriptive statistics, Spearman
correlation test to assess the relationship between BCS and WAI, chi-square test,
analysis of variance, and Student's t-test were used to compare the differences in BCS
and WAI factors among the participants based on sociodemographic and occupational
variables. The results indicated an average WAI score of 38.13 (SD+7.032) for the
participants, which places them in the category of good work ability. The chi-square
tests indicated significant differences in WAI categories based on the participants' job
positions and gender. Regarding Burnout Syndrome, although there is no consensus
in the literature regarding its diagnosis, a prevalence of 39.83% was observed when
considering the presence of a high level in at least one of its dimensions. Significant
differences in the means of Emotional Exhaustion and Disillusionment at Work factors
were observed based on gender, and in the Emotional Exhaustion and
Dehumanization factors based on job positions of the participants. The Spearman
correlation test was significant and negative in all dimensions of BCS (Emotional
Exhaustion: p= -,63; Dehumanization: p= -,31; and Disillusionment at Work: p= -,55,
with p = .00 for all three dimensions) in relation to WAI, indicating that as the indicators
of Burnout Syndrome increase, work ability decreases, suggesting that the
combination of WAI and BCS provides more and better information for screening
workers at risk. In this sense, the Technical and Technological Product was developed
in the form of a preliminary Diagnostic Report whose impact on changing reality is
potential.

Keywords: Work Ability Index; Functional Aging; Burnout Syndrome.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é uma realidade em diversos paises e esta
sendo um dos mais importantes fendbmenos do século XXI, o que implica em
importantes aspectos para todos os dominios da sociedade. No Brasil, este processo
€ ainda mais acentuado se comparado com o historico de paises mais desenvolvidos,
0 que eleva a preocupacao quanto a classe trabalhadora que além de passar por um
desgaste natural do préprio envelhecimento cronoldgico, ainda pode ter que aguentar
0 desgaste gerado pelas condicbes em que se realiza o trabalho (FUNDO DE
POPULACAO DAS NACOES UNIDAS, 2012).

Durante a década de 1940, a populacao brasileira atingia em média 50 anos de
idade, ja em 2008 esse numero passou para aproximadamente 73 anos. Em 2050,
estima-se que a média de vida do brasileiro passara a ser de 81 anos (IBGE, 2008).
ProjecOes do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (2018) indicam um
aumento na participacao relativa do grupo de idosos nos empregos que passara de
15,7%, em 2024, para 33,7%, em 2060, o que corresponde a um aumento de

aproximadamente 214%.

Estudos apontam que com o passar do tempo cronolégico na vida de um
individuo, ha uma diminuicdo gradativa da Capacidade para o Trabalho — CT
(PADULA et al.,, 2013; MARTINEZ; LATORRE; FISCHER, 2016; LIMA, 2021).
Trabalhadores com idades superiores a 45 anos de idade nos paises em
desenvolvimento como o Brasil, ja devem ser motivo de preocupacdo no que diz
respeito ao envelhecimento funcional precoce, esta reducéo frequentemente resulta
em um desiquilibrio entre as exigéncias do trabalho e as habilidades do trabalhador
(ILMARINEN, 2005; 2019).

Frente a essa preocupacao, o indice de Capacidade para o Trabalho - ICT tem
sido apontado como importante ferramenta para identificar trabalhadores em risco de
desequilibrio entre saude, capacidades e demandas no trabalho (SCHOUTETEN,
2011). O ICT é fruto de pesquisas desenvolvidas pelo Instituto de Saude Ocupacional
da Finlandia, durante a década de 1980 e, € utilizado para identificar precocemente
situacdes de perda da CT visando também a prevencéo de doencgas, manutencao da
saude dos trabalhadores e a melhoria na qualidade de vida no trabalho (RAFFONE;
HENNINGTON, 2005; LINHARES, 2019).
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O ICT pode ser definido como o quao bem esta, ou estara um trabalhador
presentemente ou num futuro proximo, e quao capaz ele pode executar seu trabalho,
em funcdo das exigéncias de seu estado de salude e capacidades fisicas e mentais
(TUOMI et al., 2005). A capacidade para o trabalho refere-se a aptiddo que o
trabalhador possui para desempenhar suas fun¢des no trabalho. O conceito de
capacidade para o trabalho é uma condicao resultante da combinacao entre recursos
humanos em relacdo as demandas fisicas, mentais e sociais do trabalho, cultura
organizacional e ambiente de trabalho (ILMARINEM, 2005).

Nessa mesma concepcao Meira (2004) e Linhares (2019) defendem que a
capacidade para o trabalho pode ser influenciada pelo estado geral da saude fisica e
mental do individuo e também por aspectos especificos como 0s organizacionais, que
podem interferir na motivacéo e na satisfacéo pessoal, e as adequacdes relacionadas
as atividades do trabalho, como possiveis mediadores de lesbes ou desgastes

individuais.

No Brasil, a maior parte das pesquisas relacionadas ao tema comecaram na
década de 1990 e, a partir desse periodo, tém sido realizados diversos estudos em
populacdes especificas, como trabalhadores do setor de saude, linhas de producéo,
eletricistas, bombeiros, pessoal administrativo e servidores forenses (MARTINEZ;
LATORRE; FISCHER, 2010; VASCONCELOS et al., 2011; PADULA et al., 2013)

Contudo em estudo elaborado por Van den Berg et al. (2008) que investigou 0s
determinantes da Capacidade para o Trabalho no ICT, identificou-se que os
determinantes da salde mental estdo relacionados aos da capacidade para o
trabalho. Ainda conforme os autores, fatores psicossociais no trabalho, como trabalho
em equipe, manejo do estresse e autodesenvolvimento estdo predominantemente

associados a Capacidade para o Trabalho.

A classe de trabalhadores esta exposta a uma variedade de estressores
ocupacionais, tanto pela natureza de seus trabalhos quanto pelo contexto em que 0s
realizam, tornando-os vulneraveis a danos fisicos e emocionais. Tais estressores sao
causados por um excesso de demandas, responsabilidades e mas condi¢cdes de
trabalho. As condi¢gbes de sofrimento emocional que, se relacionam com trabalho,

podem ser definidas como Sindrome de Burnout (SB) ou Sindrome do Esgotamento
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Profissional, a qual consiste em um tipo de estresse resultante da constante e
repetitiva pressdo emocional, aliada ao intenso envolvimento com pessoas por
periodos prolongados (LIMONGI-FRANCA; RODRIGUES, 2012).

Nessa concepc¢ao Maslach, Schaufeli e Leiter (2001) definem a SB como uma
resposta prolongada a estressores cronicos a nivel pessoal e relacionado ao trabalho,
determinado a partir de trés dimensdes: (1) exaustdo emocional; (2)
despersonalizacao e (3) reduzida realizacdo profissional. Ainda segundo os mesmos
autores a SB é considerada como um fendbmeno multidimensional e complexo, que
resulta da interacdo de aspectos individuais e organizacionais, cujo desenvolvimento

também pode estar relacionado ao tipo de trabalho realizado.

1.1 PROBLEMA DE PESQUISA

O envelhecimento populacional é uma das mais significativas tendéncias deste
século e esta ocorrendo em todas as regiées do mundo. Com 0 numero e a proporcéao
de pessoas idosas aumentando mais rapidamente que qualquer outra faixa etaria, 0
envelhecimento da populagéo e consequentemente da classe trabalhadora passa a
ser um fendmeno que ja nao pode mais ser ignorado (ROUQUAYROL & SILVA, 2013;
OMS, 2021).

Ao observar esse fenbmeno sob a otica do funcionalismo publico, Linhares
(2017) aponta que no Brasil diversas classes de trabalhadores estdo sujeitas ao
envelhecimento funcional precoce, inclusive agueles pertencentes ao servico publico.
Os ocupantes de cargos publicos apresentam algumas caracteristicas proprias pela
natureza do cargo, como estabilidade no emprego, permanéncia no emprego por
longos periodos e aposentadoria com proventos integrais, que os diferem dos
trabalhadores da iniciativa privada que normalmente tendem a enfrentar instabilidades

na manutencao do emprego diante das incertezas do mercado de trabalho.

Logo, € fundamental compreender o processo de envelhecimento e suas
implicacbes na capacidade para o trabalho dos trabalhadores a fim de evitar o
afastamento precoce da vida ativa no trabalho. Diante desse desafio em reduzir o
envelhecimento funcional precoce, aliado a diversos aspectos, como atendimento a

normas de saude do servidor publico, bem como, o aumento do tempo minimo de
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servigo para requisicdo da aposentadoria, torna-se salutar investigar e conhecer tais
aspectos.

Nesse sentido, considerando estes fendmenos e a importancia de seus
impactos nas organizacdes publicas, que sdo ambientes que pela natureza séo
reconhecidos por serem altamente burocraticos. Conforme Reis et al. (2006) tais
ambientes sdo desafiadores e estressantes que apresentam repercussoes evidentes
na saude e no desempenho dos profissionais, colocando em risco o bem-estar e a
autoestima, podendo levar ao desenvolvimento de sentimentos negativos, como a

desmotivagdo e a insatisfagao.

Diante desse contexto, o presente estudo visa investigar junto aos servidores
publicos de uma Instituicdo de Ensino Superior - IES, especificadamente entre os
docentes e técnicos-administrativos em educagédo, para responder o0 seguinte
problema de pesquisa: como a capacidade para o trabalho se relaciona com os
indicadores da Sindrome de Burnout entre os servidores publicos da Universidade

Federal do Vale do Sao Francisco?

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo Geral

Avaliar a relacdo entre a Capacidade para o Trabalho e os indicadores da
Sindrome de Burnout entre servidores da Universidade Federal do Vale do Sao

Francisco.

1.2.2 Objetivos Especificos

a) Levantar o perfil sociodemografico dos servidores da Univasf;

b) Mensurar o ICT dos servidores da Univasf;

c) Categorizar os indicadores da Sindrome de Burnout em diferentes niveis entre os
servidores da Univasf;

d) Verificar a associacdo entre as variaveis dependentes (ICT e ECB) e as variaveis
sociodemograficas e laborais (idade, sexo, cargo, tempo de atuacdo na

instituicao);
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e) Desenvolver um relatorio diagnostico que aborde os aspectos relacionados a
capacidade para o trabalho e a Sindrome de Burnout para norteamento de acdes

pelo Servico de Saude Ocupacional.

1.3 JUSTIFICATIVA

Conforme dados do Painel de Planejamento do Governo Federal de marco de
2022 o numero de servidores federais com idade acima de 60 anos foi superior as
demais faixas etéarias (631.035 servidores), seguida pela faixa etaria de 51 a 60 anos
(208.501 servidores) e, ocupando a terceira posicdo com maior namero de
trabalhadores, esta a faixa etaria entre 41 a 50 anos (172.726 servidores). Ainda
segundo esses dados, destaca-se que os ocupantes do Plano de Carreiras dos
Cargos Técnicos-Administrativos em Educacdo — PCCTAE representam a maior
parcela de servidores federais com (225.019 servidores) enquanto a Carreira de
Magistério Superior ocupa a quarta posicdo com (129.912 servidores) (BRASIL,
2022).

Segundo estudo de Castro et al. (2018) que investigaram a percepcdo da
capacidade para o trabalho em amostra da populacao brasileira com 50 anos ou mais,
foi possivel verificar um decréscimo de aproximadamente 13% entre as faixas etarias
50-54 e 55-59 anos, passando a decair progressivamente a partir dos 60 anos. Dessa
maneira, observa-se a importancia em se conhecer a CT dos trabalhadores nas
organizacfes e assim intervir precocemente em situacdes que apresentem perdas da
CT, ou mesmo realizar acbes que garantam a manutencdo para aqueles que ja

apresentem niveis mais elevados da CT.

Outro fator importante a ser considerado para permanéncia dos trabalhadores
por mais tempo e com boas condi¢cdes de salde nas organizacdes esta relacionado
ao aspecto mental. Conforme Carlotto (2003), verificou-se que a severidade do
burnout tem se apresentado maior em profissionais da area de educacédo do que em
outras e, consequentemente, influenciado o nivel de saude destes profissionais.
Estudo desenvolvido por Silva-Junior e Fischer (2014) que analisou dados

secundarios da Previdéncia Social brasileira, entre 2008 a 2011, revelou que no Brasil
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os disturbios mentais e comportamentais representavam a terceira principal causa do

absenteismo.

Dessa forma, o presente estudo justifica-se pela necessidade em se conhecer
arelacao entre a capacidade para o trabalho e os indicadores da Sindrome de Burnout
entre os servidores publicos da Universidade Federal do Vale do Sdo Francisco —
Univasf. Nesse sentido, podera fornecer importante contribuicdo na producdo de
conhecimento e entendimento do processo de desgaste fisico-emocional e que
podera servir de embasamento para direcionar a¢Bes para manutencao da
capacidade para o trabalho que abrange condi¢cdes de trabalho e de saude
adequadas, e intervencdes nos ambientes de trabalho mais criticos, possibilitando

melhores condicdes de trabalho para esses servidores.

1.4 ESTRUTURA DO TRABALHO

Esta dissertacdo esta dividida em quatro capitulos. O primeiro capitulo
corresponde a esta introducéo, a qual consta a contextualizacdo do tema, o problema
de pesquisa, o objetivo geral, os objetivos especificos e a justificativa deste estudo.

O segundo capitulo apresenta o referencial tedrico, contemplando os principais
conceitos e caracteristicas acerca dos topicos: envelhecimento no mundo e no Brasil,
Capacidade para o Trabalho - CT, o instrumento do indice de Capacidade para o
Trabalho, envelhecimento funcional e sua relagdo com a CT, Sindrome de Burnout -
SB, a relacéo entre a SB e a CT, e o instrumento da Escala de Caracterizacdo do
Burnout.

No terceiro capitulo é formado pelos procedimentos metodolégicos adotados
neste estudo, informando a classificacdo da pesquisa, local e populacdo do estudo,
procedimentos de coleta dos dados, procedimentos de tratamento e analise dos
dados, bem como os aspectos éticos envolvidos. O quarto capitulo apresenta o0s
resultados desta pesquisa e discussao a partir do referencial teérico selecionado. Por
fim, sdo apresentadas as consideracdes finais com os principais achados neste

estudo, bem como sua relevancia para futuras pesquisas.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 O ENVELHECIMENTO DA POPULACAO NO MUNDO E NO BRASIL.

Estudos ja atestam que o envelhecimento da populacédo esta ocorrendo de
maneira global em paises com varios niveis de desenvolvimento de maneira
acelerada. Este envelhecimento esta se dando mais rapidamente nos paises em
desenvolvimento, inclusive naqueles que também apresentam uma grande populacao
jovem. Destaca-se que dos atuais 15 paises com mais de 10 milhdes de idosos, 7 sdo
paises ainda em desenvolvimento. Fica evidente que o envelhecimento e 0 aumento
da longevidade é triunfo e uma das maiores conquistas da humanidade, uma vez que
as pessoas vivem mais em razdo de melhoras na nutricdo, nas condi¢des sanitarias,
nos avangos da medicina, nos cuidados com a saude, no ensino e no bem-estar
econdmico. (FUNDO DA POPULACAO DAS NACOES, 2012).

Conforme Kalache (2008), os paises tém se dedicado cada vez mais a
compreender o processo de envelhecimento populacional e buscar alternativas para
garantir a integracdo social e econémica, bem como a independéncia dos seus
cidaddos idosos. Essa necessidade € impulsionada pelas dramaticas mudancas
demograficas que ocorrem em todo o mundo, e que se intensificam, especialmente
nos paises em desenvolvimento, onde o envelhecimento populacional tende a ocorrer

de forma ainda mais acelerada do que nos ultimos anos.

Nesse sentido, Rouquayrol & Silva (2013) também visualizam que o fenébmeno
do envelhecimento populacional ja esta ocorrendo em escala mundial e que esse nédo
se limita apenas aos paises mais desenvolvidos do ponto de vista técnico-cientifico,
contrariando essa ideia, tem sido observado nas ultimas décadas um significativo
aumento da populacdo idosa em paises ainda em desenvolvimento. Esse acentuado
envelhecimento da populacdo mundial, segundo a Organizacdo Mundial da Saude -
OMS esté se dando de maneira muito mais rapida do que no passado, estima-se que
entre 2015 e 2050, a propor¢cao da populacdo mundial acima de 60 anos quase
dobrard, passando de 12% para 22% (OMS, 2021).

Ao tracar um panorama da transicdo demogréfica brasileira, observa-se que

dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) indicam que o Brasil serd o sexto
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pais do mundo em nimero de idosos até 2025, o grupo de pessoas com idade superior
a 60 anos esta crescendo de maneira significativa em todo o mundo (OMS, 2005).
Essa mudanca na estrutura etaria da populacéo brasileira reflete as transformacées
demograficas em curso no pais, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica — IGBE, o Brasil possui uma populacdo estimada de 213,3 milhdes de
habitantes (IBGE, 2022).

Ao analisar a distribuicdo etaria dessa populacdo, € possivel observar um
cenario de reducao na proporcgdo de jovens e da populacdo em idade ativa, enquanto
a populacao idosa tem experimentado um rapido crescimento, além de se esperar que
até 2060 cerca de 25% da populacéo brasileira seja formada por pessoas com mais
de 65 anos conforme ilustrado na Figura 1 a seguir (IBGE, 2010, 2018).

Figura 1: Evolucdo dos grupos etarios (2010-2060)
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Fonte: IBGE (2010)

O acentuado envelhecimento populacional jA& € uma realidade em diversos
paises do mundo (FUNDO DE POPULACAO DAS NACOES UNIDAS, 2012). A
evolucdo demografica aponta para um envelhecimento da populacdo em geral,
justificando o cuidado com o envelhecimento funcional, nesse sentido a populacédo em
idade ativa, sofrerda os impactos dessa dinamica tanto quantitativamente quanto
qualitativamente. (BELLUSCI; FISCHER, 1999; OLIVEIRA, 2016).

De acordo com Paschoal (1996), o envelhecimento funcional pode se
manifestar antes do envelhecimento cronoldgico, ou seja, mesmo em pessoas ainda

jovens ou de meia-idade. Ainda conforme o mesmo autor, essa condicdo ocorre
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qguando o individuo comeca a perder a capacidade de realizar tarefas béasicas do

cotidiano, como vestir-se, tomar banho, cozinhar, entre outras atividades.

Essa perda de funcionalidade é causada pela deterioracdo gradual da saude
fisica e mental, e pode levar a dependéncia de outras pessoas para 0 desempenho
dessas atividades. Nesse mesmo sentido, Macédo (2021) corrobora que
envelhecimento funcional estd associado a preservacdo da habilidade de
desempenhar atividades essenciais do cotidiano e atividades instrumentais da vida

diaria, cruciais para uma vida independente e autbnoma.

Contudo € importante enfatizar que a idade cronolégica ndo € o Unico
determinante do envelhecimento, e que fatores bioldgicos, psicologicos, sociais e
ambientais também desempenham um papel importante neste processo de
envelhecimento (KALACHE, 2008).

2.2 CAPACIDADE PARA O TRABALHO

Os primeiros estudos acerca da capacidade para o trabalho se deram ainda na
década de 1980, através de pesquisas desenvolvidas no Instituto Finlandés de Saude
Ocupacional (Finish Institute of Occupational Health — FIOH), o que resultou na
elaboracdo do indice de Capacidade para o Trabalho (ICT), que € um questionario
autoaplicavel e que representa a avaliacdo do proprio trabalhador acerca dessa sua
capacidade (TUOMI et al., 2005).

Destinado aos Servicos de Saude Ocupacional como suporte para o
acompanhamento, manutencao ou desenvolvimento da capacidade para o trabalho,
este questionario possibilita determinar o ICT do trabalhador, mensurando sua
Capacidade para o Trabalho e avaliando como essa se comporta ao longo da vida
laboral do trabalhador (BELLUSCI; FISCHER, 1999; TUOMI et al., 2005).

Conforme llmarinen (2005) a capacidade para o trabalho € um processo
dinAmico que muda muito por diversos motivos ao longo da vida profissional de um
individuo. O conceito de capacidade para o trabalho é o resultado da combinacéo
entre os recursos humanos individuais e as demandas fisicas, mentais e sociais do

trabalho, cultura organizacional e ambiente de trabalho.
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Estudos realizados por limarinen e Tuomi (2004) mostraram que a capacidade
para o trabalho ndo é um construto unidimensional e pode ser influenciada por varios
aspectos da vida do trabalhador. Uma definicAo mais recente desse construto é
ilustrada por uma estrutura semelhante a uma "casa" (Figura 2), composta por varios
andares inter-relacionados, sendo que os trés andares inferiores representam as
dimensdes que compdem os recursos individuais, ja o Ultimo andar representa os
fatores relacionados ao trabalho e por fim, o telhado da casa que representa a CT
resultante da interacdo e do equilibrio entre as dimensdes anteriores (ILMARINEM,;

TUOMI, 2004; GOULD et al., 2008; MARTINEZ; LATORRE; FISCHER, 2016).

Figura 2: Dimensdes da CT sob o ponto de vista dos recursos humanos, trabalho e meio ambiente
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Fonte: Adaptado de Gould et al. (2008)

O primeiro andar, que serve como a base do edificio, refere-se ao estado de
salude e a capacidade funcional, englobando os aspectos fisicos, mentais e sociais
(ILMARINEM; TUOMI, (2004); GOULD et al., 2008; MARTINEZ; LATORRE;
FISCHER, 2016).

A capacidade funcional € um conceito multidisciplinar que se desenvolveu ao
longo do tempo, com contribuicbes de varios profissionais da &rea da saude e

pesquisa médica. Segundo Nygard et al. (1991) a capacidade funcional é definida
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como sendo a capacidade que o organismo tem para atingir metas estabelecidas, e
gue a mesma ainda pode ser dividida em niveis fisicos, mentais e sociais. Neste
sentido, a capacidade funcional € de grande importancia para a capacidade para o
trabalho e, portanto, uma capacidade funcional elevada esta associada a uma boa

capacidade para o trabalho.

O segundo andar € dedicado a competéncia profissional, incluindo
conhecimentos e habilidades, treinamento e aprendizado no trabalho, sendo utilizado
para enfrentar as demandas do mundo laboral. O terceiro piso representa aspectos
internos do individuo, como valores, atitudes e motivacdo, que podem ser
influenciados pelo ambiente externo, ou seja, pela relacéo entre trabalho, sociedade
e vida pessoal. Ja o ultimo andar, € o de maior peso no edificio e representa os fatores
relacionados ao trabalho, como condicbes de trabalho, demandas e conteudo,
organizacdo e ambiente comunitario, além da gestdo e supervisdo (ILMARINEM;
TUOMI, (2004); GOULD et al., 2008; MARTINEZ; LATORRE; FISCHER, 2016).

Nessa concepcéo, limarinen e Tuomi (2004) ainda complementam que a CT
nao pode ser dissociada da vida fora do ambiente de trabalho, uma vez que a familia
e a comunidade proxima de uma pessoa - parentes, amigos e conhecidos - podem

influenciar sua capacidade de trabalho de varias maneiras ao longo da vida.

Vasconcelos et al. (2011) complementa esse conceito trazendo que a
capacidade para o trabalho podera ser mantida, ou mesmo restaurada, desde que
medidas de promocdo e prevencdo sejam adotadas no tocante a saude dos

trabalhadores.

Esse conceito & expresso como “quao bem esta, ou estara, um(a)
trabalhador(a) presentemente ou num futuro proximo, e quao capaz ele ou ela podem
executar seu trabalho, em funcéo das exigéncias, de seu estado de saude e de suas

capacidades fisicas e mentais” (TUOMI et al., 2005).

A aplicacdo do ICT como uma ferramenta de gerenciamento é capaz de
possibilitar a implementacdo de estratégias preventivas e de acompanhamento mais

eficazes, contribuindo para a promocdo de um ambiente de trabalho saudavel, a
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reducdo do absenteismo e o aumento da produtividade (FISCHER; MARTINEZ,
2012).

Estudos acerca da capacidade para o trabalho revelam que com o passar dos
anos, a capacidade para o trabalho vai decaindo e consequentemente gerando uma
diferenca entre as exigéncias do trabalho e as habilidades que o trabalhador dispbe
em realiza-las (ILMARINEN, 2009).

2.2.1 Indice de Capacidade para o Trabalho (ICT)

Pesquisas desenvolvidas durante uma década (1981-1992) por autores da
Finlandia nortearam e validaram o questionario do indice de Capacidade para o
Trabalho, ja no Brasil a primeira edi¢céo traduzida do Work Ability Index se deu apenas
em 1996 (MARTINEZ; LATORRE; FISCHER, 2016).

O ICT € um instrumento aplicado pelos Servicos de Saude Ocupacional - SSO
e pode ser utilizado como um dos métodos para se avaliar a capacidade para o
trabalho, possibilitando auxiliar na priorizacao e na identificacao de trabalhadores que
possam necessitar ou que necessitem do apoio dos servicos de atencdo a saude do
trabalhador, garantindo assim, uma deteccdo precoce e consequentemente uma
atuacao no aperfeicoamento das condi¢cdes mais criticas para prevenir uma reducao

precoce da capacidade para o trabalho (TUOMI et al., 2005).

No Brasil, as pesquisas que conduziram e validaram o indice de Capacidade
para o Trabalho (ICT) se deram a partir de 1995, com a participacdo do professor
Juhani llmarinen na Internacional Ergonomics Association Conference, abordando
temas como: a influéncia do envelhecimento na capacidade produtiva; maneiras de
rastrear precocemente e intervir no processo de reducdo da CT; como rastrear
trabalhadores que precisem de apoio dos servicos de salde ocupacional e; medidas

de intervencéo e promocédo a saude para manutencdo da CT (TUOMI et al., 2005).

O ICT é constituido por sete dimensbes: (1) Capacidade atual comparada com
a melhor de toda vida; (2) Capacidade para o trabalho em relacdo as exigéncias do
trabalho; (3) Niumero de doencas autorreferidas e diagnosticadas por médico; (4)
Perda estimada para o trabalho devido a doencas; (5) Faltas ao trabalho por doencas

no ultimo ano; (6) Progndstico préprio sobre a capacidade para o trabalho e (7)
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Recursos mentais. A soma dos itens presentes nas sete dimensdes que compdem o
guestionério resulta em uma medida da capacidade para o trabalho que varia entre 7
e 49 pontos (TUOMI et al., 2005).

O Tabela 1 apresenta a categorizacdo de acordo ao resultado da pontuacéo,
caracterizando a capacidade para o trabalho em baixa, moderada, boa ou étima; bem
como os objetivos de cada uma das medidas a serem tomadas referentes a cada um

dos escores apresentados.

Tabela 1 - Caracteristicas do indice de Capacidade para o Trabalho (ICT)

Pontos Capacidade para o trabalho Objetivos das medidas

7-27 Baixa Restaurar a capacidade para o trabalho
28 — 36 Moderada Melhorar a capacidade para o trabalho
37 -43 Boa Apoiar a capacidade para o trabalho
44 — 49 Otima Manter a capacidade para o trabalho

Fonte: TUOMI et al., (2005)

A partir da categorizacdo, o profissional do Servico de Saude Ocupacional
podera identificar os trabalhadores e locais de trabalho que necessitam de
intervencdes e medidas de apoio. As medidas direcionadas a restituir a Capacidade
para o Trabalho sdo essenciais para aqueles que apresentam uma CT (Baixa); ja para
aqueles cuja CT seja (Moderada), sdo recomendadas medidas para melhorar a CT;
ja os trabalhadores cuja CT seja (Bom), devem receber instrucdes para a sua
manutencdo e; aqueles cujas CT sejam (Excelente) deverdo igualmente serem
informados sobre os fatores e estilos de vida que mantém a sua CT, e quais os fatores

gue a enfraquecem (TUOMI et al., 2005).

2.2.2 O envelhecimento funcional e sua relacdo com a capacidade para o

trabalho

7

O envelhecimento é um dos fatores capazes de afetar diretamente a
capacidade para o trabalho ao longo da vida profissional. Conforme a Organizacéo
Mundial da Saude — OMS, a combinacao entre a promocéo a saude e o redesenho
das condi¢des do trabalho é a melhor maneira de manter a capacidade para o trabalho

a medida que os trabalhadores envelhecem (OMS, 1993).

Ainda conforme a Organizacdo Mundial da Saude, a capacidade funcional
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aumenta na infancia, atinge seu ponto maximo no inicio da idade adulta e em
determinado momento entra em declinio (OMS, 2009). Este conceito esta expresso
na Figura 3 desenvolvida por Kalache & Kickbusch (1997), sendo que o grau deste
declinio pode ser influenciado e também revertido em qualquer idade através de
fatores associados ao estilo de vida, bem como com fatores externos sociais,

ambientais e econdmicos.

Figura 3 — Relacgéo entre capacidade funcional e o envelhecimento
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Fonte: Kalache & Kickbusch (1997)

Nesse sentido, Padula et al. (2013) defendem que o envelhecimento tem uma
influéncia significativa na capacidade laboral do individuo, com um declinio acentuado

apos os 50 anos, o que pode afetar negativamente sua produtividade no emprego.

Essa diminuicdo na capacidade para o trabalho € mais evidente em atividades
com alta exigéncia fisica em comparacdo com aquelas que demandam habilidades
mentais, o que tem despertado o interesse por parte do poder publico, tanto no Brasil
guanto em outros paises, na adocdo de medidas de prevencdo ou manutencédo da
capacidade produtiva dos trabalhadores, especialmente agueles em faixas etarias
mais avancadas (PADULA et al., 2013).

Uma revisado sistematica conduzida por Godinho et al. (2017) que avaliou 59
artigos brasileiros publicados entre 1999 e 2015 acerca da CT, indicou que 29,3% dos

estudos apresentaram associagao entre o ICT e a idade dos participantes, o que
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reforca a tese dos principais tedricos que atestam que a CT tende a decair com o
avanco da idade dos individuos.

Segundo o estudo de Castro et al. (2018), que contou com a participacéo de
8.903 participantes com idade igual ou superior a 50 anos e que avaliou os fatores
associados a percepgdo da capacidade para o trabalho, identificou-se que a CT nas
idades mais velhas é formada ao longo da vida, pelas condi¢cdes de saude na infancia
e na adolescéncia, idade em que as pessoas comecam a trabalhar, escolaridade e
condicdes de saude nas idades mais velhas.

Conforme Nygard (1991) a medida que o trabalhador adquire mais experiéncia
nas tarefas que desempenha, € comum observar um aumento nas exigéncias do
trabalho, sobretudo as mentais, 0 que pode, em alguns casos, resultar no

envelhecimento funcional precoce.

Para prevenir esse desgaste prematuro, € fundamental que as exigéncias e 0s
fatores de estresse no ambiente de trabalho sejam cuidadosamente equilibrados,
levando em consideracdo a capacidade fisica e mental dos colaboradores,
proporcionando assim condi¢cdes adequadas para que ndo ocorra o envelhecimento
funcional indesejado (ILMARINEN, 2005).

2.3 SINDROME DE BURNOUT

Para muitos individuos as exigéncias do ambiente de trabalho exercem um
papel significativo para que se sintam estressados. Esse estresse quando em niveis
extremos pode resultar em insénia, fadiga, irritabilidade, ansiedade e depresséo.
Estudos ja indicam que o estresse profissional crénico pode evoluir para um quadro
sindrémico, designado Burnout (MASLACH, SCHAUFELI E LEITER, 2001; MOSS et
al., 2016).

Ao analisar especialmente o estresse no ambiente profissional, uma das
abordagens de pesquisa mais soélidas nesse ambito concentra-se no burnout, um
conceito que descreve uma sindrome psicolégica originada como resposta aos
estressores interpessoais cronicos experimentados durante a atividade laboral
(MASLACH, SCHAUFELI E LEITER, 2001).
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O termo burnout foi empregado em 1953 para apresentar um estudo de caso
conhecido como “Miss Jones”, no qual os autores Schwartz e Will retrataram 0s
problemas de uma enfermeira desiludida com seu trabalho (FRANCO et al., 2019).
Ainda segundo Franco et al. (2019), foi a partir da década de 1970 que os estudos
cientificos acerca da Sindrome de Burnout — SB comecaram a se consolidar, sendo
um dos primeiros estudos o artigo “Staff Burn-Out”, publicado em 1974 pelo psic6logo
Herbert J. Freudenberger.

Segundo Freudenberger (1974), a SB é definida como sendo um "incéndio
interno” derivado de um desgaste emocional, fadiga excessiva e de recursos que
afetam negativamente a relagéo do individuo com o trabalho. O trabalhador acometido
com a SB apresenta sinais fisicos e comportamentais caracteristicos dessa sindrome,

sendo que algumas profissfes estdo mais propensas em desenvolvé-la.

Maslach & Jackson (1981) por sua vez apresentam a Sindrome de Burnout
como uma sindrome de exaustdo emocional e cinismo que tendem a ocorrer com
maior frequéncia entre os profissionais que realizam algum tipo de “trabalho de
pessoas”, apresentando aspectos caracteristicos da Sindrome de Burnout, como: o
aumento dos sentimentos de exaustdo emocional; o desenvolvimento de atitudes e
sentimentos negativos e cinicos sobre seus clientes e; a tendéncia em avaliar-se

negativamente, particularmente em relacéo ao seu trabalho.

Os autores Tamayo e Troccoli (2002) descrevem o burnout como “uma
experiéncia subjetiva interna que gera sentimentos e atitudes negativas no
relacionamento do individuo com seu trabalho”, capaz de afetar negativamente o
desempenho profissional, resultando em altos niveis de absenteismo, evasdo do

emprego e baixo rendimento no trabalho.

Nesse mesmo sentido Benevides—Pereira (2010) descreve o burnout como um
processo resultante de uma resposta a cronificacdo do estresse ocupacional e, que
traz consigo algumas consequéncias negativas em diversos niveis: individual,
profissional, familiar e social. Nesse sentido, segundo o mesmo autor o burnout é “[...]
uma metafora para significar aquilo, ou aquele, que chegou ao seu limite, por falta de

energia, ndo tem mais condi¢cdes de desempenho fisico ou mental”.
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Apesar de atingir trabalhadores de diversas areas, € importante destacar que a
SB tem sido mais prevalente entre profissionais da saude, seguranca e educacao.
Nesse sentido, torna-se fundamental estar atento a essas categorias de profissionais,
rastreando precocemente situagdes de risco, e assim possibilitar a implementacao de
medidas preventivas e de intervencdo adequadas, como politicas de promocédo da
salde mental e suporte psicossocial (PRADO et al., 2017; ARAUJO et al., 2022).

A OMS alterou durante a 722 Assembleia Mundial da Saude, em 2019, a
classificacdo para a Sindrome de Burnout, que recebeu nova classificacao para esse
transtorno, a CID 11, entrando em vigor desde janeiro de 2022. Passou a ser
considerada como doenca decorrente do trabalho e passa a ser tratada de forma
diferente, como um “estresse cronico de trabalho que nao foi administrado com
sucesso”. Até entdo, a Sindrome de Burnout era considerada ainda como um

problema na satide mental e um quadro psiquiatrico (ARAUJO et al., 2022).

2.3.1 Sindrome de Burnout e sua relacdo com a Capacidade para o Trabalho

A busca cada vez maior por produtividade nas organizacbes tem elevado o
nivel de exigéncia dos trabalhadores, e consequentemente trazido a tona os reflexos
negativos da saude oriundos desta sobrecarga de trabalho. Conforme Demeneck e
Kurowski (2011) tal exigéncia esta desumanizando os trabalhadores de maneira
global e resultando em altos niveis de estresse, esgotamento fisico, mental e

emocional muito superiores as suas capacidades.

O conhecimento acerca da Sindrome de Burnout se torna uma boa forma de
tracar estratégias de prevencdao e intervencdo nos ambientes de trabalho, sobretudo
nos dias atuais, em que as exigéncias por produtividade, lucratividade, qualidade,
dentre outros esta cada vez maior e, consequentemente gerando problemas
psicossociais (BENEVIDES—-PEREIRA, 2010).

A partir do estudo de Schouteten et al. (2011), que contou com a participacao
de 242 trabalhadores de uma universidade holandesa e avaliou as associacdes entre
as demandas para o trabalho, burnout e a capacidade para o trabalho, foi possivel

identificar que a CT e o burnout estdo fortemente correlacionados, logo, aqueles
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trabalhadores que apresentaram uma pontuacéo alta de CT teve uma correlagdo com

pontuacdes mais baixas de burnout.

Ainda segundo Schouteten et al. (2011) a avaliacdo da CT e do burnout entre
o0 publico universitario produz diferentes resultados, enquanto o ICT é mais apropriado
para identificar trabalhadores em risco para tomada de medidas individuais, o
qguestionario de burnout sdo mais indicados para identificar situacdes de risco e
tomada de medidas em nivel de grupo. Logo, conforme os autores ambos os
guestionarios apontam para recomendacdes de melhorias e, cuja combinacdo de
ambos é capaz de detectar precocemente um maior nimero de pessoas em situacdes

risco de incapacidade para o trabalho ou de aposentadoria precoce.

Nesta mesma linha, estudo de Grott (2013), avaliou a relac&o entre o indice de
Capacidade para o Trabalho e a Sindrome de Burnout em 58 docentes do curso de
fisioterapia da cidade de Londrina-PR. Como concluséo, ao relacionar o ICT com a
SB a autora identificou que quanto menores fossem as dimensdes (exaustdo
emocional e despersonalizacdo) maior serd a CT dos profissionais, constatando a
relevancia da avaliagao por meio de instrumentos subjetivos dos aspectos emocionais

da CT dos individuos.
2.3.2 Escala de Caracterizacédo do Burnout (ECB)

A Escala de Caracterizacdo do Burnout (ECB) € um instrumento brasileiro
desenvolvido e validado por Tamayo e Troccoli (2009), para identificar e mensurar a
Sindrome de Burnout, composto por 35 itens em sua versao final. Conforme Tamayo
e Troccoli (2009), a ECB foi constituida a partir do modelo tedérico de desenvolvimento
da SB proposto por Maslach, apresentando uma estrutura tri-fatorial composta pelos

fatores: (1) Exaustdo Emocional; (2) Desumanizacao; (3) Decepc¢ao no Trabalho.

A nomenclatura dada pelos autores neste instrumento se deu de maneira
distinta da apresentada na maior parte dos estudos acerca desta sindrome, a
dimensao “despersonalizacao” foi considerada como “desumanizagao” e a dimensao
dada como “realizagao profissional” foi nomeada de “decepgéo no trabalho” (CASTRO
MENDES; TOLEDO, 2019)
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Conforme apresentado por Tamayo e Troccoli (2009) as questdes inseridas no
primeiro fator da ECB, referem-se ao componente (Exaustdo Emocional) que
transmitem a ideia de esgotamento, cansacgo e desgaste no trabalho. Nesse sentido,
frente a uma intensa carga emocional o profissional sente-se esgotado, sem energia
para cumprir suas atividades no dia seguinte e, que ndo conseguira recuperar essas
energias (LIMONGI-FRANCA; RODRIGUES, 2012).

Ainda conforme Tamayo e Tréccoli (2009), aquelas questdes trazidas no
componente (Desumanizacdo) sugerem uma dureza emocional, desinteresse e
atitudes negativas com clientes. Nesta concepcao o fator da despersonalizagdo ou
desumanizacdo apresenta além de um profissional exausto durante a realizacao de
suas atividades, alguém que também haja de maneira indiferente e descomprometido

em relacdo as pessoas com quem trabalha (CASTRO; ZANELLI, 2007).

No que tange ao ultimo fator, Tamayo e Trdoccoli (2009) apresenta que as
guestdes trazidas no componente (Decepcdo no Trabalho) denotam desanimo,
desespero, frustracdo e inadequacéao no trabalho. Logo, diante dos outros dois fatores
anteriormente citados: exaustdo emocional e da despersonalizacdo e,
consequentemente, todos 0s sentimentos e sintomas atrelados a esses, recaem como
um incremento para o comprometimento da realizacdo pessoal e profissional
(LIMONGI-FRANCA; RODRIGUES, 2012).

Segundo Tamayo e Tréccoli (2009), essa analise multifatorial permite a ECB
considerar pontos mais especificos e determinar o fenébmeno com maior precisao.
Ainda segundo os mesmos autores a ECB foi concebida para aplicacdo junto a
diferentes profissionais (professores, policiais, terapeutas profissionais da saude,
entre outros).

Embora a literatura ndo apresente um consenso quanto ao diagndstico da
Sindrome de Burnout. Segundo Grunfield et al., (2000), o diagndstico de burnout é
atribuido aos individuos que apresentem um alto nivel de cansaco emocional
(exaustdo emocional) ou despersonalizacdo (desumanizacéo), ou um baixo nivel de

realizacdo pessoal (nivel alto em decepgédo no trabalho).
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3 METODOLOGIA

O método cientifico € a linha de raciocinio adotada no processo de pesquisa,
enquanto as técnicas de investigacao sao os procedimentos operacionais utilizados
no desenvolvimento da investigacdo (CARVALHO, 2009; LAKATOS & MARCONI,
2001; GIL, 2008).

3.1 CLASSIFICACAO DA PESQUISA

A pesquisa trata de um estudo de natureza quantitativa, descritiva do tipo
transversal com apresentacéo e analise estatistica dos dados. A estatistica descritiva
possibilita um melhor entendimento do comportamento dos dados por meio de tabelas

e gréficos, identificando tendéncias, variabilidade e valores atipicos.

As pesquisas quantitativas sdo métodos de pesquisas sociais que utilizam a
guantificacdo nas modalidades de coleta de informacdes e no seu tratamento, por
meio de técnicas estatisticas, tal como percentual, média, desvio-padrao, coeficiente

de correlacdo, analise de regresséo, entre outros. (MICHEL, 2005).

Quanto aos objetivos da pesquisa, essa € classificada como descritiva.
Segundo Gil (1999), as pesquisas descritivas tém como finalidade principal a
descricdo das caracteristicas de determinada populacdo ou fenémeno, ou o
estabelecimento de relacbes entre variaveis. Ja Vergara (2000) argumenta que a
pesquisa descritiva expde as caracteristicas de determinada populacédo ou fenébmeno,

estabelece correlacBes entre variaveis e define sua natureza.

Conforme Medronho (2002), estudos transversais, sdo realizados para se
investigar um contigente de problemas de saude publica, com diferentes abordagens,
desde administrativos até analiticos. Dessa forma sua aplicacdo busca conhecer
COmo uma ou mais caracteristicas, coletiva ou mesmo individual, se distribuem em

uma dada populacéo.
3.2 LOCAL DA PESQUISA E POPULACAO DE ESTUDO

A pesquisa foi realizada em uma Instituicdo Federal de Ensino Superior - IFES,

presente em seis municipios dentre trés estados. A Univasf é uma universidade
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federal, possui dezoito anos desde sua implantacdo e esta localizada na regido
nordeste. A Univasf esta presente nos estados (Bahia, Pernambuco e Piaui) por meio
de 7 campi:

1. Estado de Pernambuco: Campus Petrolina Centro, onde esta situado a reitoria

da instituicdo, Campus Ciéncias Agrarias — CCA, Campus Salgueiro.

2. Estado da Bahia: Campus Juazeiro, Campus Paulo Afonso, Campus Senhor

do Bonfim.
3. Estado do Piaui: Campus Serra da Capivara.

Atualmente, a Univasf oferece 35 cursos de graduacgéo, 14 especializacdes, 17
cursos de mestrado e 4 doutorados (UNIVASF, 2016, 2021).

A populagao do estudo foi formada pelos servidores publicos efetivos docentes
e Técnicos-Administrativos em Educacéo - TAE da Univasf conforme (Tabela 2), que

estavam com vinculo ativo no momento da coleta dos dados.

Tabela 2 - Docentes e TAE’s por faixa etaria e sexo, Univasf 2022

) . Masculino Feminino Total
Faixa Etaria

Docente TAE Docente TAE Docente TAE

MENOR QUE 25 ANOS 0 1 0 0 0 1
DE 25 A 49 ANOS 253 161 186 170 439 331

DE 50 A 54 ANOS 47 18 21 20 68 38

DE 55 A 59 ANOS 25 5 13 12 38 17

DE 60 A 64 ANOS 8 3 6 3 14 6

65 ANOS OU MAIS 5 1 4 2 9 3
Total 338 189 230 207 568 396

Fonte: Sistema Integrado de Gestédo de Recursos Humanos — SIGRH da Univasf, (2022)

O critério de inclusao para este estudo é ser servidor publico efetivo da Carreira
de Magistério Superior ou do Plano de Carreira dos Cargos Técnicos Administrativos
em Educacdo — PCCTAE da Univasf, com escolaridade minima de 42 série do ensino
fundamental. Assim a populacéo total de servidores ativos durante o periodo de coleta
dos dados foi de 964, sendo 568 docentes e 396 técnicos-administrativo em

educacéo.
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A amostragem € nado probabilistica, e o procedimento de selecdo dos
participantes foi por conveniéncia. Esta técnica é muito comum e consiste em
selecionar uma amostra da populacdo que seja acessivel. Geralmente essa
conveniéncia representa uma maior facilidade operacional e baixo custo de
amostragem (LOESCH, 2012).

3.3 PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

Os servidores da Univasf foram convidados a participar da pesquisa através do
e-mail institucional, que continha as informacdes acerca do estudo proposto e o link
para acesso do questionario online da pesquisa, hospedado na plataforma google
forms. Foi enfatizado que toda a informacdo seria tratada de forma anénima e
confidencial, sendo apenas utilizada para fins estatisticos, no contexto desta
investigacdo e que o participante poderia cancelar sua participacdo a qualquer
momento. Aqueles que aceitaram participar assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido - TCLE (Apéndice A), bem como o instrumento de coleta de dados
em sua forma virtual no periodo compreendido entre os meses de agosto e dezembro
de 2022.

Com relagcéo ao instrumento de coleta de dados foi adotado um questionario
gue contemplou uma primeira parte com questdes referentes as caracteristicas
sociodemograficas e profissionais (Apéndice B), uma segunda parte com o indice de
Capacidade para o Trabalho (Anexo A) e uma terceira parte formada pela Escala de

Caracterizacdo do Burnout (Anexo B).
3.4 PROCEDIMENTOS DE TRATAMENTO E ANALISE DE DADOS

Os dados foram tabulados e organizados na planilha eletrbnica Microsoft
Excel® 2016, e sua andlise foi realizada através de estatistica descritiva com a
utilizacdo do software Statistical Package for Social Sciences (SPSS), sendo
verificado uma amostra formada por 231 servidores (docentes e técnicos-

administrativo em educacdao).

Para categorizar os niveis de burnout em cada fator da escala, inicialmente
foram determinados os escores nos fatores por meio da média aritmética dos pontos

atribuidos pelos(as) servidores(as) participantes. A fim de estabelecer os pontos de
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corte para cada fator (leve, moderado ou alto), foram calculados os percentis 25 e 75
da distribuicdo, utilizando como referéncia o padrdo de resposta da prépria amostra.
Esses procedimentos seguem as recomendacdes dos autores Maslach e Jackson
(1986) e sdo amplamente utilizados em pesquisas nesta area.

Com base nessas orienta¢des, os individuos que estao acima do percentil 75
sédo classificados como tendo um nivel elevado de presenca de burnout. Aqueles que
estdo entre os percentis 25 e 75 sdo considerados como tendo um nivel moderado,

enquanto aqueles abaixo do percentil 25 sédo classificados como tendo um nivel leve.

Quanto a analise da consisténcia interna dos instrumentos ICT e da ECB, essas
foram calculadas por meio do coeficiente Alfa de Cronbach (a) e Omega de McDonald
(w?). Conforme Revelle; Zinbarg (2009), a utilizacdo em conjunto desses dois
coeficientes elevam a precisdo da confiabilidade, visto que tanto o alfa, quanto o
Omega sao medida com vieses da confiabilidade, enquanto um subestima o outro é

capaz de superestimar.

Quanto a analise dos resultados para os coeficientes observados, ndo ha na
literatura concenso de valores adequados para esses coeficientes, contudo para o
presente estudo foram considerados, valores baixos aqueles abaixo de 0,50,
aceitaveis quando superiores a 0,60, bons acima de 0,70 e 6timos quando superar
0,80 (COLLARES; GREC; MACHADO, 2012).

Foram utilizadas as estatisticas descritivas para caracterizacdo da amostra,
identificar as frequéncias, amplitudes, médias, desvios-padrdo e percentis. Testes qui-
guadrado, andlise de variancia (ANOVA) e teste t de Student foram utilizados para
comparar as diferencas dos fatores da ECB e do ICT dos servidores em funcéo das
variaveis sociodemograficas e laborais. Foi realizada a analise de variancia (ANOVA)
entre os dominios da ECB em funcéo do ICT, bem como o teste de correlacdo de
Spearman para verificar a relacdo entre os indicadores da Sindrome de Burnout e a

Capacidade para o Trabalho.

Procedimento bootstrap foi adotado na realizacdo de testes t de Student, que
conforme Tibshirani e Efron (1993) é um método de estimacdo computacional que foi
implementado por Bradley Efron, em 1979, para estimagcdao do erro padrao,

possibilitando realizar inferéncias estatisticas sobre determinada amostra. Esse
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procedimento possibilita, entdo, gerar varias subamostras a partir de um conjunto de
dados originais, numa acao de substituicdo que servem para analisar a distribuicéo
dos parametros amostrais (BYRNE, 2016).

No que concerne ao teste de correlacdo de Spearman, foi considerada a
interpretacdo dada por Baba, Vaz e Costa (2014) quanto aos indices de correlacao,
os quais classificam: um valor de p (+ ou -) entre 0 e 0,19 indicando uma correlacéo
muito fraca; entre 0,20 e 0,39 indicando uma correlacéo fraca; entre 0,40 e 0,69
indicando uma correlagdo moderada; entre 0,70 e 0,89 indicando uma correlagcéo

forte; e entre 0,90 e 1 indicando uma correlagdo muito forte.

Os resultados foram compreendidos entdo, a partir de referencial tedrico
selecionado para os principais constructos da Escala de Caracterizagcdo do Burnout e
do indice de Capacidade para o Trabalho.

3.5 ASPECTOS ETICOS

Esta pesquisa foi realizada conforme os critérios éticos que regulamentam
estudos envolvendo seres humanos, com fulcro na Resolucdo n° 510/16 do Conselho
Nacional de Saude (CNS).

Os participantes foram informados sobre o objetivo da pesquisa, 0
preenchimento do instrumento, a voluntariedade da participacdo e, aqueles que
concordaram participar da pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido — TCLE com garantia de confidencialidade e privacidade das informacdes.

O projeto de pesquisa intitulado “A Capacidade para o Trabalho e a Sindrome
de Burnout entre Servidores Publicos de uma Instituicdo de Ensino Superior Frente
ao Envelhecimento Funcional” foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Autarquia Educacional de Belo Jardim - AEB sob parecer nUmero

5.524.997 e somente apos isso foi iniciado a coleta de dados.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste capitulo, buscou-se analisar e discutir os resultados da pesquisa a luz
dos objetivos definidos a priori, procurando responder, com base nessas variaveis, ao
problema delineado no estudo.

A partir da amostra de 231 servidores (docentes e técnicos-administrativo em
educacdo) que corresponde a aproximadamente 24% da populacdo estudada, foi
realizada uma andlise descritiva dos dados, os quais estao apresentados em forma
de tabelas e graficos.

4.1 PERFIL SOCIODEMOGRAFICO E LABORAL

Nesta sessdo serdo apresentadas, através de tabelas e graficos, o perfil
sociodemogréfico e laboral dos participantes desta pesquisa. Os graficos de 1 a 3
correspondem ao cargo, sexo e idades dos participantes da pesquisa

respectivamente.

Grafico 1 — Distribuicdo dos participantes quanto ao cargo

M TAE M Docentes

Fonte: Dados da pesquisa

O Grafico 1 apresenta a distribuicdo dos participantes quanto ao cargo,
percebe-se que do total de participantes, 122 (52,8%) correspondem aos técnicos-
administrativo em educacéo e 109 (47,2%) aos docentes, 0 que denota uma certa
paridade entre os participantes da pesquisa, embora a populacdo do estudo seja

predominantemente do cargo docente conforme pode ser observado na Tabela 2.
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Quanto ao sexo dos participantes, pode-se verificar no Grafico 2 uma diferenca
no numero de respondentes, sendo que 93 (40,3%) foram do sexo masculino e 138
(59,7%) assinalaram ser do sexo feminino, tendo em vista que a maior parte da

populacdo do estudo é do sexo masculino.

Gréfico 2 — Distribuicao dos participantes quanto ao sexo

Masculino
40%
Feminino
60%

M Masculino ® Feminino

Fonte: Dados da pesquisa

Em relacdo a idade dos participantes, a média foi de aproximadamente 44 anos
(DP + 8,556), variando de 25 a 71 anos. Observa-se também uma maior concentracao
entre as faixas etaria de 35 — 44 e 45 — 54 anos, conforme o Grafico 3, o que
representa um total de 175 respondentes nessas duas faixas etaria. Destaca-se a
importancia desta amostra para pesquisa, tendo em vista que estudos apontam para
um decréscimo da CT ja a partir dos 45 anos de idade (ILMARINEN, 2005).

Gréfico 3 — Distribuicdo por faixa etaria dos participantes
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Até 34 anos 35-44 anos 45 - 54 anos 55- 64 anos Maior que 65 anos
FAIXA ETARIA

NUMERO DE SERVIDORES

Fonte: Dados da pesquisa
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Em relacdo ao estado civil, destaca-se que 59,3% dos participantes eram
casados, seguido de 25,5% solteiros. No que tange a escolaridade a maior parte dos

respondentes 35,5% informaram possuir doutorado (Tabela 3).

Tabela 3 - Frequéncia, porcentagem de servidores participantes segundo as caracteristicas
sociodemograéficas

A Porcentagem
Frequéncia Porcentagem d
acumulativa
Masculino 93 40,3 40,3
Sexo o
Feminino 138 59,7 100
Solteiro 59 25,5 25,5
Casado 137 59,3 84,8
Estado Civil Vilavo 3 1,3 86,1
Separado 18 7.8 93,9
Outro 14 6,1 100
Sim 156 67,5 67,5
Possui Filhos
Nao 75 32,5 100
Ensino Médio 5 2,2 2,2
Graduacao 15 6,5 8,7
] P&s-graduacao 50 21,6 30,3
Escolaridade
Mestrado 61 26,4 56,7
Doutorado 82 35,5 92,2
Pé6s-doutorado 18 7,8 100
Total 231 100

Fonte: Dados da pesquisa

Quanto aos aspectos laborais, foram observadas, conforme demonstrado na
Tabela 4, que a maior parte da amostra se concentrou nos campi sediados em
Petrolina-PE, sendo 55,4% no Campus Sede e 12,1% no Campus Ciéncias Agrarias
— CCA, enguanto no Campus de Juazeiro (Bahia) registrou 18,2%, ja os demais campi
(Senhor do Bonfim, Paulo Afonso, Salgueiro e Serra da Capivara) somaram juntos

14,2% dos participantes.

Em relacdo ao tempo de trabalho na instituicdo, 137 (59,3%) participantes
assinalaram possuir mais de 10 anos, seguido de 61 (26,4%) que informaram ter entre
5 e 10 anos, 14 (6,1%) entre 3 e 5 anos e 19 (8,2%) indicaram possuir menos de 3

anos na instituicao.
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No que concerne a jornada de trabalho semanal, observou-se que a maioria
dos participantes trabalha no regime de trabalho de 40h semanais com 115 (49,8%),
seguido do regime de Dedicagéo Exclusiva — DE com 107 (46,3%), os demais regimes
de trabalho (20h e 30h) somaram juntos 9 (3,9%) participantes.

Tabela 4 - Frequéncia, porcentagem de servidores participantes segundo as caracteristicas laborais

= N Porcentagem
requéncia Porcentagem 4
acumulativa
Petrolina (sede) 128 55,4 55,4
Juazeiro 42 18,2 73,6
Ciéncias Agrérias 28 12,1 85,7
Campus de  genhor do Bonfim 7 3 88,7
Lotacao
Paulo Afonso 10 4,3 93,1
Salgueiro 3 1,3 94,4
Serra da Capivara 13 5,6 100
Menos de trés anos 19 8,2 8,2
Tempo de Entre 3 e 5 nos 14 6,1 14,3
Trabalho na
Instituicdo Entre 5 e 10 anos 61 26,4 40,7
Mais de 10 anos 137 59,3 100
20 horas 5 2,2 2,2
Jornadade 30 horas 4 1,7 3,9
Trabalho
Semanal 40 horas 115 49,8 53,7
DE 107 46,3 100
Total 231 100

Fonte: Dados da pesquisa

2 CAPACIDADE PARA O TRABALHO

Para a avaliacdo dos componentes da CT, foi utilizado o indice de Capacidade
para o Trabalho — ICT proposto por Tuomi et al., (2005). Quanto a confiabilidade do
instrumento para a amostra deste estudo, esta foi testada através do alfa de Cronbach
(a) e do 6mega de McDonald (w!), conforme apresentado na Tabela 5.

Os resultados para os coeficientes Alfa de Cronbach e Omega de McDonald
observados na Tabela 5, indicam para valores aceitaveis, considerando a

classificacdo da literatura que define como valores baixos aqueles abaixo de 0,50,
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aceitaveis quando superiores a 0,60, bons acima de 0,70 e 6timos quando superar
0,80 (COLLARES; GREC; MACHADO, 2012).

Tabela 5: Coeficientes Alfa de Cronbach e Omega de McDonald do ICT

N° de p o
indice de Capacidade para o Trabalho — ICT Itens
Tuomi et al. (2005) 60 0.627 0,660

Fonte: Dados da pesquisa

A partir dos dados obtidos na pesquisa, verificou-se um ICT médio de 38,13
(DP£7,032), sendo a pontuagdo minima 9 e méaxima 49 pontos. Quanto a
categorizacdo da Capacidade para o Trabalho — CT, pode-se observar conforme a
Tabela 6 que a maioria dos servidores 97 (42%) se enquadraram na categoria boa,
seguido de 6tima com 60 (26%), na categoria de moderada 55 (23,8%) e baixa foram
observados 19 (8,2%).

Corroborando com outra pesquisa que avaliou fatores associados a CT,
também em servidores publicos de uma IES, cujo resultado apontou para valores
semelhantes quanto a CT, sendo o somatério das categorias boa e o6tima com
(70,29%), versus os (68,00%) achados nesta pesquisa (LIMA, 2021).

Tabela 6 — Distribuicio dos servidores de acordo com o indice de Capacidade para o Trabalho — ICT

Frequéncia Porcentagem Porcentagem acumulativa
Baixa (07 — 27) 19 8,2 8,2
Moderada (28-36) 55 23,8 32
Boa (37 — 43) 97 42 74
Otima (44 — 49) 60 26 100
Total 231 100

Fonte: Dados da pesquisa

Os resultados do ICT indicam que 171 (74,0%) dos 231 servidores que
participaram da pesquisa necessitam de medidas de apoio conforme os objetivos
definidos pelo proprio instrumento conforme verificado na Tabela 1. Para aqueles que
apresentaram baixo ICT, medidas para restaurar a CT, ja para 0s que apresentaram
moderada CT, medida para melhora-lo sdo necessarias, aos que se enquadraram em

boa CT, devem ser adotadas medidas para apoio, quanto aos que foram identificados
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como oOtima CT, medidas para manter a CT devem ser adotadas, conforme as
recomendacdes definidas no ICT.

Ainda em relagéo aos dados obtidos no ICT, a exemplo do estudo de Moreira
(2013), destaca-se algumas das dimensdes presentes no instrumento, a fim de
permitir uma melhor visualizacdo da distribuicAo das pontuacdes entre os
participantes. A dimensao 1 apresenta uma questdo do ICT que visa identificar na
percepcao do servidor como se encontra sua CT atual comparada com a melhor de
toda a vida, e seu escore varia de 0 (estou incapaz para o trabalho) a 10 (estou em
minha melhor capacidade para o trabalho). Nesse sentido o Quadro 1 expressa a
distribuicdo dos participantes da pesquisa de acordo com a pontuacdo assinalada

pelos servidores no instrumento.

Quadro 1: Distribuicdo dos servidores da Univasf conforme a pontuagéo da dimenséo 1 do ICT

Dimenséao Pontuacao
0(1(2|3|4|5|6 |7 |8 |9 |10
3(2[1|4|4|/9|13|40 (51|56 |48

Capacidade para o trabalho atual
comparada com a melhor de toda a vida.
Fonte: Dados da pesquisa

Ainda em relacdo a primeira dimensado, nota-se que a média da capacidade
atual para o trabalho comparada com a melhor de toda a vida foi de 7,9 (DP+1,988).
Esse resultado se assemelha aos encontrados nas pesquisas desenvolvidas por
Teixeira (2017) que investigou a capacidade para o trabalho em docentes de
universidades publicas do Submédio do Vale do Sdo Francisco e, obteve como
resultado uma pontuacdo média de 8,4 (DP+1,100) pontos e, na pesquisa de Silva
(2009), que encontrou uma pontuacdo media de 8,2 (DP+1,840) pontos em estudo

realizado junto aos servidores de uma Instituicdo de Federal de Ensino Superior.

No tocante a percepcao dos respondentes quanto a sua capacidade atual para
o trabalho em relacao as exigéncias fisicas, 94 (40,7%) servidores a avaliaram como
boa, assim como em relacdo as exigéncias mentais, em que 112 (48,4%) também
sinalizaram como boa. Confrontando com uma pesquisa que avaliou a CT em uma
equipe de enfermagem, nas quais 23,5% e 25,5% apresentaram boa CT quanto as

exigéncias fisicas e mentais, respectivamente (MOREIRA, 2013)
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No que tange as doencas presentes no formulario no ICT, séo elencadas 51
doencas, as quais o servidor poderia assinalar aquelas em que possuia “diagndstico
meédico” ou, em “em minha opinido” caso tivesse sintomas sugestivos da referida
doenca. O Grafico 4 a seguir apresenta a distribuicdo das lesdes e doencas relatadas
com maior frequéncia no estudo tanto na opinido do servidor como aquelas com

diagndstico médico.

Gréfico 4: Numero de lesdes ou doencas mais frequentes, com diagnostico médico ou na opinido do

servidor(a)
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Fonte: Dados da pesquisa

Nesse sentido, foi possivel identificar uma prevaléncia da doenga “disturbio
emocional leve” que compreende depressao leve, tensdo, ansiedade e insdnia, em
gue 53 (22,9%) servidores relataram possuir diagnostico médico da doenca e outros
55 (23,8%) relataram possuir tal doenca em sua prépria percepcdo. Tais resultados
corroboram com os encontrados no estudo de Bellusci e Fischer (1999) que
investigaram os servidores forenses do Tribunal Regional Federal (Sdo Paulo) e,
verificou-se uma prevaléncia entre as doencgas e lesdes citadas no ICT do “disturbio
emocional leve” quando se observa o somatério entre a indicagao daqueles(as)
servidores(as) que possuem diagnoéstico médico com os(as) que apresentam

sintomas sugestivos da doenca.

Estes resultados também sdo semelhantes com os encontrados na pesquisa
gue investigou a capacidade para o trabalho em servidores publicos de um municipio

da regidao sul, em que apresentou a prevaléncia do “disturbio emocional leve” com
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16,13% dos respondentes com diagndstico médico e outros 13,26% que acreditam ter
o referido disturbio (LINHARES, 2017).

Essa condicdo pode ter relagdo direta com os efeitos provocados pela
pandemia da Covid-19, visto que durante a realizacdo desta pesquisa, medidas para
conter a disseminacao do virus ainda estavam sendo adotadas pela Univasf. Segundo
Faro et al. (2020) a adoc¢ao do isolamento social como medida protetiva para reduzir
a propagacdao do virus, afetou de varias formas a salde mental da sociedade.

Outra consequéncia da pandemia, esta atrelada a mudanca que atingiu, entre
outros, os profissionais da educacdo, que tiveram seus ambientes de trabalho
alterados em um curto espaco de tempo, levando-os a desenvolverem suas atividades
em home office, muitos sem que estivessem capacitados e equipados para tal
modalidade de trabalho (VARGAS et al., 2022).

Outro fator que pode ter contribuido com a prevaléncia desse disturbio, diz
respeito ao desgastante processo de intervencéo sob o qual a Univasf passou desde
abril de 2020 até abril 2023, decorrente de um processo judicial que contesta a
montagem da lista triplice para indicacdo de reitor. Conforme Trevisol e Garmus
(2021) a lista triplice para a escolha dos reitores faz parte da tradicdo universitaria e
expressa a vontade da comunidade académica e, desde a promulgacdo da
Constituicdo Federal de 1988, com poucas excecles, esse principio tem sido

reafirmado de forma constante.

A segunda doenca mais relatada entre os participantes da pesquisa foi possuir
‘lesdo nas costas”, sendo que 42 (18,2%) registraram possuir diagnostico médico e
outros 34 (14,7%) em sua prépria opinido. Corroborando com esses resultados, pode-
se citar novamente o estudo de Bellusci e Fischer (1999) que trouxe a “lesdo nas
costas” como a segunda condi¢gao mais prevalente entre as doencas e lesdes trazidas
no ICT, quando se observa a soma entre aquelas indicadas com diagndéstico médico

e na opinido dos servidores(as).

Ainda conforme dados da pesquisa realizada por Linhares (2017), estes

resultados também, se aproximam dos encontrados em sua pesquisa, que trouxe a
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‘lesdo nas costas” como a segunda doenca mais relatada com diagndstico médico

entre os pesquisados.

Outro importante aspecto a ser observado diz respeito ao absenteismo,
segundo Martinez, Latorre e Fischer (2010), trabalhadores com a capacidade para o
trabalho comprometida tendem a apresentar maior absenteismo, afastamentos e
aposentadorias precoce do que os demais. O Quadro 2 a seguir apresenta a
distribuicdo quanto ao absenteismo, no qual 86 (37,2%) servidores sinalizaram que
se mantiveram afastados por até 9 dias nos ultimos 12 meses devido a problema de
saude, consulta médica ou para exames, e 106 (45,9%) servidores afirmaram que ndo

faltaram a nenhum dia de trabalho no mesmo periodo.

Quadro 2: Distribuicdo dos servidores quanto ao nimero de dias afastados do trabalho devido a
problemas de salde, consultas médicas ou para realizar exames nos ultimos 12 meses

Absenteismo
Numero de dias N Porcentagem
Nenhum 106 45,9 %
Até 9 dias 86 37.2%
De 10 a 24 dias 19 8,2%
De 25 a 99 dias 14 6,1%
De 100 a 365 dias 6 2,6%

Fonte: Dados da pesquisa

Na avaliacdo da capacidade para o trabalho mediante as variaveis
sociodemogréficas e laborais, verificou-se que o cargo exerce um fator de influéncia
sobre a CT, conforme a Tabela 7, apontando para uma diferenca entre a CT e ser
técnico-administrativo em educacdo ou docente. O teste qui-quadrado indicou as
diferencas significativas nas categorias do ICT, em funcao do cargo do(a) servidor(a):

X2 = 7,56 (3); p = ,05.

Tabela 7 — indice de Capacidade para o Trabalho — ICT em func¢&o do cargo

Valor df Significancia Sig. (2 lados)
Qui-quadrado de Pearson 7,5622 3 ,056
Raz&o de verossimilhanca 7,738 3 ,052
Associagéo Linear por Linear 3,313 1 ,069

N de Casos Validos 231

Fonte: Dados da pesquisa
a. 0 células (0,0%) esperavam uma contagem menor que 5. A contagem minima esperada é 8,97.
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Possivelmente essa diferenca esteja atrelada a faixa “baixo” ICT (Grafico 5),
visto que dos 19 (8,2%) participantes da amostra que se encontram nesta faixa, 5
desses sao TAE’s, o que representa 4,1%, versus 14 docentes que registram 12,8%
dos docentes gque responderam a pesquisa, logo, verifica-se que este percentual de
docentes na faixa baixa de ICT chega a ser maior do que o percentual geral (8,2%)

dos servidores abordados na pesquisa nessa mesma faixa.

Graéfico 5: Frequéncia do ICT em funcéo do cargo dos participantes
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Fonte: Dados da pesquisa

Nesse contexto, pode-se observar uma concentracdo maior dos servidores
Técnicos-Administrativos em Educacdo nas categorias boa e O6tima com
aproximadamente 73,7% se comparado as categorias baixa e moderada com 26,2%.
Ja quanto aos docentes, identifica-se que 61,5% da amostra situou-se nas categorias

boa e 6tima, enquanto 38,5% registraram estar nas categorias baixa e moderada.

Em consonancia aos resultados encontrados nesta pesquisa, pode-se citar o
estudo de Seibt et al. (2008) que investigou 100 professoras de ensino fundamental e
60 funcionarias administrativas, verificando que a média da CT dos professores é

significativamente inferior a CT dos funcionarios de administrativos.

Conforme apresentado na Tabela 8, pode-se observar o ICT em funcéo do sexo dos
participantes, em que 0s homens apresentaram uma média no escore do ICT de 39,38
pontos, um pouco mais elevada que o das mulheres com 37,28 pontos, porém verifica-

se que ambas as médias se encontram na categoria de “boa” CT.
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Tabela 8: Estatistica descritiva do indice de Capacidade para o Trabalho em fung&o do sexo

Bootstrap?

Intervalo de Confianga 95%

1. Sexo Erro
Statistic ~ Viés Padrao Inferior Superior
ICT Masculino N 93

Média 39,38 -,03 74 37,93 40,73
Desvio Padrdo 6,930 -,046 ,716 5,530 8,329
Erro padrdo da ,719
média

Feminino N 138
Média 37,28 ,02 ,60 36,11 38,50
Desvio Padrdo 6,999 -,067 ,658 5,892 7,984

Erro padrdo da ,596

média

Fonte: Dados da pesquisa
a. A menos que indicado de outra maneira, os resultados da autoinicializacdo sdo baseados em 1000
amostras bootstrap.

Ainda em relacdo ao ICT em funcdo do sexo, foi aplicado o Teste-T (com
procedimento Bootstraping) para verificar se havia diferenca estatistica entre os

mesmos, e os resultados apontam que sim, conforme a Tabela 9 a seguir.

Tabela 9: Autoinicializac&@o para Teste de amostras independentes

Bootstrap?
Intervalo de Confianca 95%
Diferenca Erro Sig.
média Vies Padrdo (2 extremidades) Inferior  Superior
ICT Variancias iguais 2,094 -,050 ,939 ,032 ,128 3,859
assumidas
Variancias iguais 2,094 -,050 ,939 ,029 ,128 3,859

ndo assumidas

Fonte: Dados da pesquisa
a. A menos que indicado de outra maneira, os resultados da autoinicializa¢do séo baseados em 1000
amostras bootstrap

Quando se utiliza as categorias do ICT (baixa, moderada, boa e 6tima) para
fazer a mesma associagao por meio do teste qui-quadrado, esse também indica haver
diferenca significativa nos percentuais de distribuicdo dos homens e mulheres nas

categorias do ICT: x2 = 8,21 (3); p = ,04 conforme se verifica na Tabela 10.
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Tabela 10: Analise das associacdes entre capacidade para o trabalho e o sexo dos participantes

Valor df Significancia Sig. (2 lados)
Qui-quadrado de Pearson 8,213% 3 ,042
Razao de verossimilhanca 8,313 3 ,040
Associacao Linear por Linear 5,894 1 ,015
N de Casos Vélidos 231

Fonte: Dados da pesquisa
a. 0 células (0,0%) esperavam uma contagem menor que 5. A contagem minima esperada é
7,65.

De um modo geral, esse resultado corrobora com os achados na literatura, os
guais identificaram que o sexo feminino esta associado negativamente com a CT,
apontando como premissa o fato das mulheres exercerem um papel importante no
cuidado com os filhos e também na realizacéo de atividades domeésticas, que quase
sempre resultam em jornadas de trabalho duplas ou mesmo triplas (BELLUSCI;
FISCHER, 1999; VASCONCELOS et al., 2011; LINHARES, 2017).

Contudo, observa-se também outros estudos em que 0 sexo hao apresentou
associacao com o ICT, variando de acordo com a populacdo estudada (RAFFONE;
HENNINGTON, 2005; GROTT, 2013).

Em relacdo a idade, estudos evidenciam uma associacdo negativa entre a
idade e a CT, contudo nesta pesquisa 0 resultado do teste qui-quadrado né&o
identificou diferenca estatisticamente significativa entre a CT e a idade dos
participantes: x2 = 8,38 (6); p =,21. Como premissa, pode-se atribuir ao fato de que
esse declinio da CT em relacdo a idade é mais evidente em trabalhos de natureza
predominantemente fisicas, que ndo € o caso do l6cus desta pesquisa em que se
investigou os trabalhadores de uma IFES. Observa-se também que outros estudos
também né&o evidenciaram associac¢ao entre idade e CT (VAN DEN BERG et al., 2008;
PADULA, 2013).

Corroborando com essa premissa, pode-se indicar o estudo de llmarinen

(2005), que define de um modo geral que esse impacto é maior em trabalhadores cuja
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natureza de suas atividades sejam predominantemente fisicas quando comparado

aquelas atividades de natureza mentais.

Também foram realizados testes qui-quadrado para verificar possiveis
associacdes entro o ICT e outras variaveis sociodemograficas e laborais, contudo, ndo
foram identificadas diferencas significativas entre a CT em fungdo do campus: X2 =
27,04 (18); p =,07; tempo de servigo: x2 = 7,07 (9); p =,63; possuir ou nao filhos: x2
= 3,59 (3); p =,30.

4.3 ESCALA DE CARACTERIZACAO DO BURNOUT

Para a avaliacdo dos componentes da Sindrome de Burnout, foi utilizado a
Escala de Caracterizacdo de Burnout - ECB proposta por Tamayo e Troccoli (2009).
Quanto a confiabilidade do instrumento para a amostra deste estudo, essa foi testada
através do alfa de Cronbach (a) e do dmega de McDonald (w!), conforme apresentado
na Tabela 11.

Tabela 11: Coeficientes Alfa de Cronbach e Omega de McDonald dos escores da ECB para cada
dimenséo de burnout

N° de Alfa Omega de
. de
itens Fatores Cronbach McDonald
ECB
(Tamayo & Tréecoli, 2009) 12 Exaust&o emocional ,953 ,954
10 Desumanizacéo ,942 ,943
13 Decepcéao no trabalho ,943 ,946

Fonte: Dados da pesquisa

Os resultados para os coeficientes Alfa de Cronbach e Omega de McDonald
observados na Tabelo 9, indicam para valores 6timos, considerando a classificacédo
da literatura que define como valores baixos aqueles abaixo de 0,50, aceitaveis
guando superiores a 0,60, bons acima de 0,70 e 6timos quando superar 0,80
(COLLARES; GREC; MACHADO, 2012).

As médias de cada fator da ECB foram obtidas através da média aritmética dos
pontos atribuidos pelos participantes da pesquisa aos itens de cada dimenséao, sendo
possivel verificar que o fator (Exaustdo Emocional) apresentou a maior média 2,38

(DP+1,16) entre os respondentes, seguido do fator (Decepg¢do no Trabalho) com
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média 2,03 (DP+1,07) e, por fim, o fator (Desumanizacdo) que apresentou média 2,00
(DP+1,03).

Com o objetivo de identificar a presenca da sindrome de burnout em diferentes
niveis de gravidade entre os participantes da pesquisa, utilizou-se a categorizacdo em
"leve", "moderado” e "alto" para cada um dos fatores da SB. Apds a obtencdo dos
percentis 25 e 75, os fatores de burnout foram categorizados, conforme demonstrado
na Tabela 12.

Tabela 12: Pontos de corte para os niveis de burnout, segundo os fatores da ECB

Fatores Niveis
Leve Moderado Alto
Exaustao emocional <1,67 1,67 -2,92 =292
Desumanizacao <1,40 1,40-2,40 =240
Decepcéo no trabalho <1,46 1,46 — 2,54 =254

Fonte: Dados da pesquisa

A partir da determinacdo dos pontos de corte, pode-se observar que para o
nivel leve (um quarto dos casos — 25%) o menor valor se deu no fator desumanizacao
com 1,40, seguido do fator decepc¢éo no trabalho com 1,46 e por fim, o fator exaustéo
emocional com 1,67. Ja com relacdo a amplitude do nivel moderado entre os fatores
(dois quartos dos casos — 50%), ndo se observou grandes variacdes, sendo 1,25 no
fator exaustdo emocional, seguido de 1,08 no fator decepcao no trabalho e, 1,00 no
fator desumanizacdo. Quanto ao nivel alto (um quarto dos casos — 25%), destaca-se
gue apenas o fator desumanizacao teve seu ponto de corte inferior a 2,50, cujo valor

observado foi de 2,40.

Segundo estudo de Massa et al. (2016), foram observados resultados
semelhantes em relacdo aos pontos de corte do nivel leve para os fatores
desumanizacédo e exaustao emocional, cujos valores apresentados foram 1,30 e 1,75,
respectivamente. Ainda conforme os mesmos autores, verificou-se também quanto ao
ponto de corte do nivel alto, que o fator desumanizacéo foi 0 que apresentou 0 menor

valor entre os fatores, tendo como resultado o valor (1,90).

Quanto a distribuicdo dos participantes da pesquisa em cada nivel de burnout,

conforme apresentado na Tabela 13, foi possivel identificar que no fator “exaustéo
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emocional” 25,54% dos participantes desta pesquisa enquadraram-se no nivel (leve),
ja 49,78% no nivel (moderado) e 24,68% apresentaram nivel (alto) no referido fator.
Ao se verificar o fator “desumanizagéo”, constata-se que 27,71% apresentam nivel
(leve), ja no nivel (moderado) sao 45,45% e, 26,84% enquadraram-se no nivel (alto).
Quanto ao fator “decepgao no trabalho”, observa-se que 22,51% apresentam nivel
(leve), em relacdo ao nivel (moderado) esse valor é de 53,25% e, por fim, o nivel (alto)
com 24,24% dos entrevistados.

Tabela 13: Frequéncia em graus de burnout, (leve, moderado ou alto), segundo fatores da ECB

Exaustdo emocional Desumanizagéo Decepcgéo no trabalho

Nivel N % N % N %
Leve 59 25,54 64 27,71 52 22,51
Moderado 115 49,78 105 45,45 123 53,25
Alto 57 24,68 62 26,84 56 24,24
Total 231 100,0 231 100,0 231 100,0

N %

Altos niveis em pelo menos uma das trés dimensoes. 92 39,83
Altos niveis em pelo menos duas das trés dimensoes. 55 23,81
Altos niveis nas trés dimensoes. 28 12,12
Niveis altos em exaustdao emocional associado a niveis altos de 49 21,21

desumanizacao ou decepcéo no trabalho.

Fonte: Dados da pesquisa

Ao observar o critério de categorizacdo percentual dos fatores de burnout,
conforme a Tabela 13, constatou-se que 77,49% dos participantes manifestaram
(decepcao no trabalho) em niveis de moderado a alto, seguido de 74,46% no fator
(exaustdo emocional) e, por fim, 72,29% no fator (desumanizacao) entre esses niveis
de moderado a alto. Destaca-se também que ao menos 24,24% dos participantes

apresentaram alto nivel em algum dos fatores, EE, DE e DT.

Ao agrupar o0s participantes deste estudo em niveis similares,
concomitantemente nos trés fatores de burnout, conforme apresentado na Tabela 14,
foi possivel identificar os seguintes resultados: 25 (10,8%) dos participantes
localizaram-se no nivel leve da sindrome; 47 (20,3%) participantes situaram-se no

nivel moderado e 28 (12,1%) participantes agruparam-se no nivel alto.
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Tabela 14: Distribuigdo simultanea dos participantes em cada nivel, segundo os fatores da ECB

Decepcédo no Exaustéo Desumanizacao TOTAL
trabalho emocional LEVE MODERADO ALTO
LEVE 25 9 3 37
LEVE MODERADO 5 9 - 14
ALTO - - 1 1
TOTAL 30 18 4 52
LEVE 9 13 - 22
MODERADO MODERADO 22 47 19 88
ALTO 1 7 5 13
TOTAL 32 67 24 123
LEVE - - - -
ALTO MODERADO 1 6 6 13
ALTO 1 14 28 43
TOTAL 2 20 34 56

Fonte: Dados da pesquisa

Segundo Maslach et al. (2001), a exaustdo emocional desempenha um papel
central na caracterizacdo da Sindrome de Burnout, sendo uma condicdo necessaria,
embora néo suficiente para o diagnostico. Ainda segundo 0os mesmos autores, €
fundamental que o individuo apresente, além da exaustao emocional, outros sintomas,
como a despersonalizacdo (desumanizacdo) e a baixa realizacdo profissional
(decepcéao no trabalho), a fim de que a sindrome seja adequadamente caracterizada

entre os trabalhadores.

Contudo, ndo ha na literatura um consenso quanto ao diagnostico da Sindrome
de Burnout. Segundo Grunfield et al., (2000), o diagndstico de burnout é atribuido aos
individuos que apresentem um alto nivel de cansaco emocional (exaustdo emocional)
ou despersonalizacdo (desumanizacdo), ou um baixo nivel de realizacdo pessoal

(nivel alto em decepcéo no trabalho).

Nesse sentido, identificou-se que 92 servidores(as) participantes desta
pesquisa apresentaram pelo menos um dos niveis (alto) entre os fatores da ECB, o
gue representa uma prevaléncia de 39,83%, um valor consideravel que torna evidente
a necessidade de acompanhamento dos fatores psicossociais e organizacionais do

trabalho.

A fim de determinar o perfil clinico de burnout nos participantes, verificou-se
gue 28 (12,12%) dos(as) servidores(as) podem estar enfrentando sintomas mais
graves da Sindrome de Burnout, considerando que esse numero representa o0s

participantes com niveis elevados de exaustdo emocional, juntamente com resultados
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igualmente preocupantes nas outras duas dimensdes (desumanizacdo e decepg¢ao no

trabalho), conforme se observa na Tabela 14.

O Teste t foi utilizado para comparar as médias nas dimensfes da ECB, em
funcdo do sexo, cargo e de possuir ou ndo filhos. Os resultados dos testes
demonstram que houve diferencas significativas nas médias dos fatores Exaustdo
Emocional e Decepc¢ao no Trabalho, em funcdo do sexo dos participantes. A andlise
da Tabela 15 indica que as mulheres alcancaram escores médios mais altos do que

0s homens nessas duas variaveis.

Tabela 15: Médias (desvios-padrdes), Intervalos de Confianca (IC) e Resultados do Teste t referentes
as dimensdes da ECB, em funcdo do sexo dos participantes

Variaveis Homens Mulheres t p d IC (95%)
(inf.) (sup.)

Exaustdo
Emocional 2,23 (,89) 2,47 (,89) -1,97 05 26 (-,47) (-,00)

Decepcdo no

Trabalho 1,91 (.73) 211(81)  -199 04 26  (-40)(-00)

Fonte: Dados da pesquisa

A comparacao entre as medias dos fatores da ECB em funcdo do sexo dos
participantes, estdo representadas no Grafico 6 a seguir, o qual é possivel observar
gue as meédias entre as participantes do sexo feminino foram superiores em todos 0s

fatores (exaustdo emocional, desumanizacéo e decepcao no trabalho) da ECB.

Gréfico 6: Comparacgédo entre as médias das dimensdes da ECB em funcédo do sexo dos participantes

H Masculino ®Feminino

2,5

15

0,5

Exaustéo Desumanizacédo Decepcao no
emocional trabalho

Fonte: Dados da pesquisa
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No que concerne a comparac¢ado das médias nas dimensfes da ECB em funcao
do cargo dos participantes, o Teste t indicou que houve diferencgas significativas nas
médias dos fatores Exaustdo Emocional e Desumanizacdo. A analise da Tabela 16
indica que os ocupantes do cargo docente alcancaram escores médios mais altos que

0os TAE nesses dois fatores.

Tabela 16: Médias (desvios-padrdes), Intervalos de Confianca (IC) e Resultados do Teste t referentes
as dimensdes da ECB, em funcao do cargo dos participantes

Variaveis TAE Docente t p d IC (95%)
(inf.) (sup.)
Exaustdo Emocional 2,21 (,76) 2,56 (1,00) -2,95 ,00 .38 (-,58) (-,11)
Desumanizagdo 1,78 (,66) 2,25 (,88) -4,49 ,00 59 (-,67) (-,26)

Fonte: Dados da pesquisa

Para testar se as dimensdes da ECB variaram em funcéo de outras variaveis
(faixa etaria, estado civil, campus, tempo de servico e nas categorias do ICT) foram

realizados testes ANOVAS unidirecionais.

A analise de variancia indicou, conforme a Tabela 17, que as médias no Fator
Desumanizacao variaram significativamente em funcdo do tempo de servico na
instituicdo: Z (3, 230) = 3,898; p =,01; n2=,04.

Tabela 17: Testes de efeitos entre fator desumanizacéo e o tempo de servico

Variavel dependente: Desumanizacdo

Tipo Il Soma Eta parcial

Origem dos Quadrados Quadrado guadrado
df Médio z Sig.

Modelo corrigido 7,422° 3 2,474 3,898 ,010 ,049
Interceptagéo 401,239 1 401,239 632,219 ,000 ,736
Tempodetrabalho 7,422 3 2,474 3,898 ,010 ,049
Erro 144,066 227 ,635
Total 1078,290 231
Total corrigido 151,488 230

Fonte: Dados da pesquisa
a. R Quadrado =,049 (R Quadrado Ajustado =,036)

A comparagao par a par, por meio do post-hoc teste de Games-Howell,
demonstram gue os servidores que estdo na universidade ha menos de trés anos se

diferenciaram de todos os demais (todos os p <,001) e ao analisarmos a Tabela 18
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de descritivos, podemos ver que esses servidores com menos tempo de casa sao

justamente os que tem médias menores no fator desumanizacéo.

Tabela 18: Médias, desvios padrdes e intervalos de confianca (95%) de Desumanizacao, em fungéo
do tempo de servico na instituicdo

[.C. (95%)
Tempo de servigo M. (D.P.) Inf.  Sup.
Menos de 3 anos 1,41 (,44) (1,25) (1,65)
Entre 3 e 5 anos 2,19 (1,09) (1,67) (2,83)
Desumanizacao
Entre 5 e 10 anos 2,04 (,84) (1,82) (2,26)
Entre 5 e 10 anos 2,04 (,77) (1,92) (2,18)

Fonte: Dados da pesquisa

No que tange a analise de variancia das dimensfes da ECB em fungéo do
campus de lotacdo, observa-se a indicacdo de diferencas significativas em dois
fatores da ECB (exaustdo emocional: Z (6, 230) = 2,192; p = ,04; n2= ,05 e
desumanizacéo: Z (6, 230) = 2,712; p =,01; n2=,06) conforme apresentado na Tabela
19, contudo estes dados devem ser avaliados com muito cuidado, visto que em alguns
campi 0 numero de participantes foi muito baixo, o que pode produzir médias sujeitas

a variacOes abruptas, além de impossibilitar qualquer tipo de generalizacéo.

Tabela 19: Analise de variancia dos fatores da ECB em fungdo do campus de lotacdo

Soma dos
Quadrados df Quadrado Médio Z Sig.
Exaustéo Entre Grupos 10,350 6 1,725 2,192 ,045
emocional
Nos grupos 176,307 224 , 787
Total 186,657 230
Desumanizagdo  Entre Grupos 10,260 6 1,710 2,712 ,015
Nos grupos 141,228 224 ,630
Total 151,488 230
Decepcéo no Entre Grupos 7,345 6 1,224 2,023 ,064
trabalho
Nos grupos 135,559 224 ,605
Total 142,904 230

Fonte: Dados da pesquisa
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No tocante a comparacdo das médias das dimensdes da ECB, por meio do
Teste t, em funcdo de possuir ou nao filhos, ndo foram identificadas diferencas
significativas. Quanto aos testes ANOVAS nao foram identificadas diferencas

significativas entre as variaveis (faixa etaria, estado civil).
4.4 RELAC;AO ENTRE OS INDICADORES DASBE O ICT

A relacdo entre a Sindrome de Burnout (SB) e o indice de Capacidade para o
Trabalho (ICT) tem sido objeto de estudos na area de saude ocupacional e psicologia
organizacional. Estudos tém mostrado que profissionais que apresentam sintomas de
SB, como exaustdo emocional, despersonalizacdo e diminuicdo da realizacéo
pessoal, ttm maior probabilidade de apresentar baixos indices de capacidade para o
trabalho (SCHOUTETEN, 2011; GROTT, 2013).

A andlise de variancia indicou que os fatores da ECB variavam, em funcéo das
faixas do ICT, nos trés fatores (exaustdo emocional: Z (3, 230) = 52,278; p = ,00; n2=
,40; desumanizacéo: Z (3, 230) = 14,581; p =,00; n2=,16 e decepcao no trabalho: Z
(3, 230) = 37,207; p = ,00; n2=,33) conforme apresentado na Tabela 20.

Tabela 20: Andlise de variancia dos fatores da ECB em funcédo das categorias do ICT

Soma dos Quadrado Eta parcial
Quadrados df Médio Z Sig. quadrado
Exaustéo Entre Grupos 76,267 3 25,422 52,278 ,000 ,409
emocional
Nos grupos 110,389 227 ,486
Total 186,657 230
Desumanizac¢do Entre Grupos 24,475 3 8,158 14,581 ,000 ,162
Nos grupos 127,013 227 ,560
Total 151,488 230
Decepcéo no Entre Grupos 47,106 3 15,702 37,207 ,000 ,330
trabalho
Nos grupos 95,799 227 422
Total 142,904 230

Fonte: Dados da pesquisa

A andlise da tabela de descritivos constantes no APENDICE C, indica que os

servidores classificados como tendo baixa capacidade para o trabalho foram
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justamente os que apresentaram meédias mais elevadas nos trés fatores da ECB.
Nesse sentido, o ICT pode representar um indicador preditivo importante para o

desenvolvimento da Sindrome de Burnout.

Quando os trabalhadores tém uma baixa capacidade para o trabalho, eles
estdo mais propensos a experimentar exaustdo emocional, despersonalizacao
(desumanizacao) e diminuicao da realizacdo pessoal (decepc¢ao no trabalho), que séo
0s principais componentes do Burnout. Esses achados corroboram com outros
estudos que também verificaram essa associacao inversa (SCHOUTETEN, 2011;
GROTT, 2013).

A saude mental dos profissionais pode ser afetada diretamente por situacbes
de estresse organizacional e atividades de risco no ambiente de trabalho, como risco
fisico, psicoldgico, entre outros. Esses fatores podem ter um impacto negativo no ICT,
e assim comprometer a CT desses profissionais em desempenhar suas funcoes
adequadamente (RODRIGUES et al., 2019).

Para analisar a associagéo entre o indice de Capacidade para o Trabalho e as
dimensfes da Sindrome de Burnout, foi utilizado o teste de correlacdo de Spearman,
e os resultados obtidos foram utilizados para estabelecer a possivel relacéo entre as

variaveis em questao, conforme apresentado no Quadro 3 a seguir.

Quadro 3: Correlacdo de Spearman entre o ICT e os fatores da ECB

indice de Capacidade para o Trabalho
Fatores da Escala de Coeficiente de Spearman p
Caracterizagdo do Burnout P)
Exaustdao Emocional -,630" ,000
Desumanizagao -,318" ,000
Decepcéo no Trabalho -,550" ,000

Fonte: Dados da pesquisa
** A correlagdo é significativa no nivel 0,01 (2 extremidades)

A partir dos resultados observados no Quadro 3 e de acordo com a
interpretacéo proposta por Baba, Vaz e Costa (2014), destacam-se as correlacdes
negativas consideradas como “moderadas” (entre 0,40 e 0,69) verificadas entre os

fatores (exaustdo emocional e decepcao no trabalho) da ECB e o ICT, enquanto o
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fator (desumanizagao) apresentou uma correlagéo “fraca” (entre 0,20 e 0,39) com o
ICT. Logo, os resultados apontam para uma correlacdo negativa entre o ICT e a
Sindrome de Burnout, o que pode indicar que quanto menor for a capacidade de um
individuo para o trabalho (indicada por um baixo ICT), maior € o risco de desenvolver
Burnout, logo, o acompanhamento regular do ICT e a identificagdo precoce de
problemas na CT podem ajudar na prevencéo da Sindrome de Burnout.

Nesse contexto, ao se observar uma capacidade para o trabalho como baixa,
as organizacdes podem implementar intervencdes, como programas de treinamento,
ajustes nas tarefas ou suporte psicoldgico, visando auxiliar os funcionarios a lidar com

as demandas do trabalho de maneira mais eficaz e, assim, reduzir o risco de Burnout.

Em consonancia aos resultados encontrados nesta pesquisa, destaca-se
ainda, o estudo de Neto (2022) que teve como parte do seu objetivo geral verificar o
grau de associacdo entre as variaveis Burnout e a CT em professores do ensino
fundamental da rede Municipal de Ensino de Campo Grande, Mato Grosso do Sul. O
gual constatou que o0s scores do Burnout, sobre cansaco emocional e
despersonalizacdo apresentaram correlacédo negativa com o ICT, (o = -0,60, p=,000)
e (o = -0,29, p=,000) respectivamente e, devido ao questionario adotado pelo autor
para determinacdo do Burnout considerar o terceiro fator como (realizacdo pessoal),

0 mesmo correlacionou-se de forma positiva com o ICT (o = 0,49, p=,000).
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5. CONSIDERACOES FINAIS

O cenéario do envelhecimento populacional ja se apresenta como uma realidade
em diversos paises do mundo e um dos mais importantes fenémenos do século XXI
e, no Brasil ndo é diferente, essa mudanca na estrutura etaria da populacéo brasileira
ja reflete as transformacfes demograficas em curso no pais, apontando para um
envelhecimento da populagéo em geral e justificando o cuidado com o envelhecimento

funcional.

Nesse sentido, é importante destacar que o envelhecimento cronolégico nao é
0 Unico determinante do envelhecimento funcional. Os fatores biologicos,
psicoldgicos, sociais e ambientais também desempenham um papel importante neste

processo de envelhecimento.

A pesquisa buscou avaliar a relacdo entre a capacidade para o trabalho e a
Sindrome de Burnout entre os servidores publicos da Universidade Federal do Vale
do S&o Francisco (Univasf). O estudo incluiu um questionario com trés partes:
Sociodemogréficas e Profissionais, indice de Capacidade para o Trabalho e Escala

de Caracterizacao do Burnout.

Os resultados mostram que a capacidade para o trabalho dos servidores €, em
meédia, classificada como "boa", mas ha uma prevaléncia significativa de disturbios
emocionais leves, como depresséo leve, ansiedade tensdo e insdnia. A pesquisa
identificou diferencas na capacidade para o trabalho com base no cargo e sexo dos

servidores.

Quanto a Sindrome de Burnout, uma parcela significativa dos participantes
apresenta niveis elevados em pelo menos um dos fatores (exaustdo emocional,
desumanizacdo e decepcdo no trabalho), e cerca de 12,12% dos participantes ja

podem estar enfrentando sintomas graves da Sindrome.

A partir da analise dos resultados, observou-se que esses dois conceitos estédo
interligados entre si. Nesse sentido, a avaliacdo do ICT se mostra como uma
ferramenta valiosa para identificar funcionarios em risco de Burnout. Logo, quando a
capacidade para o trabalho € percebida como baixa, a implementacéo de intervencdes

(como programas de treinamento, ajustes nas tarefas ou suporte psicolégico, visando
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auxiliar os funcionérios a lidar com as demandas do trabalho de maneira mais eficaz)

podem reduzir o risco de acometimento do Burnout.

Como limitagdo deste estudo, pode-se identificar o seu desenho transversal
gue nao permite estabelecer relagbes causais entre os diversos fatores analisados,
no entanto, se mostra como de grande importancia para identificacdo geral de
trabalhadores em risco. Além disso, o0 estudo limitou-se a estudar a amostra de uma

forma geral, ndo analisando as caracteristicas e funcdes especificas de cada servidor.

A escassez de estudos que combinem as tematicas do burnout e da
capacidade para o trabalho, sugere a realizacdo de novas pesquisas,
preferencialmente com desenho que permita estabelecer direcdes causais e/ou
avaliar os resultados de medidas e acdes de prevencdo. Sugere-se, ainda, a
ampliacdo dos estudos voltados para outras categorias de profissionais do servigo

publico, possibilitando visualizar como se da tal relacao.
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ANEXO A

QUESTIONARIO INDICE DE CAPACIDADE PARA O TRABALHO

Este questionario € sobre como vocé percebe a sua capacidade para o trabalho. Suponha
gue a sua melhor capacidade para o trabalho tem um valor igual a 10 pontos.

1. Capacidade para o trabalho atual comparada com a melhor de toda a vida:
Numa escala de 0 a 10, quantos pontos vocé daria para a sua capacidade de
trabalho atual?

o @O & & @ 6 6 O 6 © Jd€0

C—— E—

Estou incapaz para o trabalho Estou em minha melhor capacidade

2. Capacidade para o trabalho em relacao as exigéncias do trabalho:

Como vocé classificaria sua capacidade atual para o trabalho em relacdo as exigéncias
fisicasdo seu trabalho? (por exemplo, fazer esforco fisico com partes do corpo).

() muito boa.

() boa.

() moderada.

() baixa.

() muito baixa.

3. Como vocé classificaria sua capacidade atual para o trabalho em relacdo as
exigéncias mentais do seu trabalho? Por exemplo, interpretar fatos, resolver
problemas, decidir a melhor forma de fazer.

() muito boa.

() boa.

() moderada.

() baixa.

() muito baixa.

4. Numero atual de doencas diagnosticadas por médico:

Na sua opinido quais das lesdes por acidentes ou doencas citadas abaixo vocé possui
atualmente. Marque também aqguelas que foram confirmadas pelo médico.

o Em minha | Diagndstico

01 Leséo nas costas

02 Lesao nos bracos/méaos

03 Lesao nas pernas/pés

04 Lesdo em outras partes do corpo?Onde?
Que tipo de leséo?

05 Doenga da parte superior das costas ou regido dopescoco, com
dores frequentes.

06 Doencga da parte inferior das costas com doresfrequentes
07 Dor nas costas que se irradia para a perna (ciética)

08 Doenca musculoesquelética afetando os membros(bracos e pernas)
com dores frequentes?
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09 Artrite reumatoide

10 Outra doenga miusculo-esquelética

11 Hipertenséo arterial (presséo alta)

12 Doengca coronariana, dor no peito durante exercicio(angina pectoris)

13 Infarto do miocéardio, trombose coronariana.

14 Insuficiéncia cardiaca

15 Outra doenca cardiovascular.

16 Infeccdes repetidas do trato respiratério (incluindoamigdalite, sinusite
aguda, bronquite aguda)

17 Bronquite crénica

18 Sinusite cronica

19 Asma

20 Enfisema

21 Tuberculose pulmonar

22 Outra doenca respiratoria.

23 Distlrbio emocional severo (ex. depressao severa)

24 Distlrbio emocional leve (ex. depresséo leve, tensao, ansiedade,
insbnia)

25 Problema ou diminuicdo da audicdo

26 Doenca ou leséo da visdo (ndo assinale se apenas usaoculos e/ou
lentes de contato de grau)

27 Doenca heuroldgica (avc, enxaqueca, epilepsia)

28 Outra doenca neurolégica ou dos 6rgaos dos sentidos

29 Pedras ou doenca da vesicula biliar

30 Doenca do pancreas ou o figado

31 Ulcera gastrica ou duodenal

32 Gastrite ou irritacdo duodenal

33 Colite ou irritagéo do colon

34 Outra doenca digestiva.

35 Infecgdo das vias urinarias

36 Doenca dos rins

37 Doenca nos genitais e aparelho reprodutor (ex. problema nas
trompas ou na préstata)

38 Outra doenca geniturindria.

39. Alergia, eczema.

40. Outra erupcao

41. Outra doenca da pele.

42. Tumor benigno

43 Tumor maligno (cancer) Onde?

44 Obesidade

45 Diabetes

46 Bécio ou outra doencga da tiredide

47 Outra doenca enddcrina ou metabdlica Qual?

48 Anemia

49 Outra doencga do sangue Qual?

50 Defeito de nascimento Qual?
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‘ 51 Outro problema ou doenca Qual? \

5. Perda estimada para o trabalho devido as doencas: Sua lesdo ou doenca € um
impedimento para o seu trabalho atual? Vocé pode marcar mais deuma resposta nesta
pergunta.

( ) ndo h& impedimento/eu ndo tenho doenca.

( ) eu sou capaz de fazer meu trabalho, mas ele me causa alguns sintomas.

( ) algumas vezes preciso diminuir meu ritmo de trabalho ou mudar meus métodos detrabalho.
( ) frequentemente preciso diminuir meu ritmo de trabalho ou mudar meus métodos de
trabalho.

( ) por causa de minha doenca sinto-me capaz de trabalhar apenas em tempo parcial.

( ) na minha opinido estou totalmente incapacitado para trabalhar.

6. Faltas ao trabalho por doencas no ultimo ano:

Quantos dias inteiros vocé esteve fora do trabalho devido a problema de saulde, consulta
médica ou para fazer exame durante os ultimos 12 meses?

( ) nenhum.

( ) até 9 dias.

( ) de 10 a 24 dias.

( ) de 25 a 99 dias.

( ) de 100 a 365 dias.

7. Progndstico proprio sobre a capacidade para o trabalho daqui a dois anos:
Considerando sua saude, vocé acha que serd capaz de daqui a 2 anos fazer seu trabalho
atual?

() é improvavel.

() ndo estd muito certo.

() bastante provavel.

8. Recursos mentais:

Recentemente vocé tem conseguido apreciar suas atividades diarias?
( ) sempre.

() quase sempre.

( ) asvezes.

() raramente.

() nunca.

Recentemente vocé tem se sentido ativo e alerta?

( ) sempre.

() quase sempre.

( ) asvezes.

() raramente.

() nunca.

Recentemente vocé tem se sentido cheio de esperanga para o futuro?
() continuamente.

() quase sempre.

( ) asvezes.

() raramente.

() nunca.
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ESCALA DE CARACTERIZACAO DO BURNOUT (ECB)
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Este instrumento aborda caracteristicas da Sindrome de Burnout. Leia cada frase e escolha
entre as alternativas 1, 2, 3, 4 ou 5, o valor que parecer mais apropriado, variando de (1 -

Nunca; 2 - Raramente; 3 - Algumas Vezes; 4 - Frequentemente; 5 - Sempre).

ITEM

Escala Likert

FATOR EXAUSTAO EMOCIONAL

2

3

4

31. Eu me sinto desgastado com meu trabalho

27. Eu me sinto sugado pelo meu trabalho

22. Meu trabalho me faz sentir como se estivesse no limite das
minhas possibilidades

16. Meu trabalho me exige mais do que posso dar

10. Meu trabalho me faz sentir emocionalmente exausto

4. Meu trabalho afeta negativamente minha saude fisica

1. Sinto-me esgotado ao final de um dia de trabalho

7. Sinto que a carga emocional do meu trabalho é superior
aquela que posso suportar

13. Acho que estou trabalhando demais no meu emprego

19. Meu trabalho afeta negativamente meu bem-estar
psicolégico

24. Sinto que meu trabalho esta me destrocando

29. Eu me sinto saturado com meu trabalho

FATOR DESUMANIZACAO

26. Trato alguns dos meus pares e/ou usuarios da Univasf
com frieza

17. Perco a paciéncia com alguns dos meus pares e/ou
usuarios da Univast.

34. Fico de mau humor quando lido com alguns dos meus
pares e/ou usuarios da Univasf.

11. Enfuregco-me com alguns dos meus pares e/ou usuarios da
Univasf.

5. Trato alguns dos meus pares e/ou usuarios da Univasf com
indiferenca, quase de forma mecéanica

2. Trato alguns dos meus pares e/ou usuarios da Univasf com
distanciamento

8. Sinto que alguns dos meus pares e/ou usuarios da Univasf
sdo “meus inimigos”

14. Sinto que desagrado alguns dos meus pares e/ou USUarios
da Univasf.




20. Trato alguns dos meus pares e/ou usuérios da Univasf
com cinismo

30. Evito o trato com alguns dos meus pares e/ou usuarios da
Univasf

FATOR DECEPGCAO NO TRABALHO

32. Sinto-me emocionalmente vazio com meu trabalho

28. Eu me sinto desiludido com meu trabalho

23. Eu me sinto identificado com meu trabalho

18. Acho que meu trabalho parece sem sentido

12. Eu me sinto desanimado com meu trabalho

6. Acho que as coisas que realizo no meu trabalho valem a
pena

3. Eu me sinto frustrado com meu trabalho

9. Meu trabalho me faz sentir como se estivesse num beco
sem saida

15. Sinto-me desesperado com meu trabalho

21. Eu me sinto inatil no meu trabalho

25. Quando me levanto de manha sinto cansaco s6 de pensar
gue tenho que encarar mais um dia de trabalho

35. Eu me sinto cheio de energia para trabalhar

33. Sinto-me infeliz com meu trabalho
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superiores a 45 anos de idade nos paises em desenvolvimento como o Brasil, ja devem ser motivo de
preocupacdo no que diz respeito ao envelhecimento funcional precoce, esta redugdo da CT resulta em um
desiguilibrio enfre as exigéncias do trabalho e as habilidades do frabalhador A capacidade para o trabalho
refere-se 4 aptiddo que o trabalhador possui para desempenhar suas fungies no trabalho. O conceito de
capacidade para o frabalho & uma condigio resultante da combinagSo enfre recursos humanos em relagio
as demandas fisicas, mentais e sociais do trabalho, cultura organizacicnal & ambiente de trabalho
{ILMARINEM, 2005) Nessa mesma concepgao William e Crumpton (1897) e Meira (2004) defendem que a
capacidade para o trabalho pode ser influenciada pelo estado geral da salde fisica & mental do individuo e
também por aspectos especificos como os crganizacionais, que podem interferir na motivagdo e na
safisfagio pessoal, & as adequacdes relacionadas ds atividades do trabalho, como possiveis mediadores de
lesdes ou desgastes individuais. O indice de Capacidade para o Trabalho — ICT & fruto de pesquisas
desenvolvidas pelo Institute de Salde Ocupacional da Finldndia, durante a década de 1980 e, & utilizado

para identificar precocemente situagbes de perda da CT visando também a prevengio de doencas,
manutengdo da salde dos trabalhadores & a melhoria na qualidade de vida no trabalho (RAFFONE;

HEWMMNINGTOM, 2005). O ICT pode ser definido comeo o quio bem esta, ou estara um trabalhador

presentemente ou num futuro proxime, e quio capaz ele pode executar seu trabalho, em fungdo das

exigéncias de seu estado de salde e capacidades fisicas & mentais (TUOMI et al., 2005). Como resultado,

tern sido apontada como importante ferramenta para identificar trabalhadores em risco de desequilibric entre
salde, capacidades e demandas no trabalho (SCHOUTETEMN, 2011).A classe de trabalhadores esta
exposta a uma vanedade de estressores ocupacionais, tanto pela natureza de seus trabalhos quanto pelo
contexto em que os realizam, tomando-os vulneraveis a danos fisicos e emocionais. Tais estressores sao
causados por um excesso de demandas, responsabilidades e mas condigies de trabalho. As condigdes de
sofrimento emocional que, se relacionam com trabalho, podem ser definidas como Sindrome de Bumout
(5B} ou Sindrome do Esgotamento Profissicnal, a qual consiste em um tipo de estresse resultante da
constante e repefitiva pressdo emocional, aliada ao intenso envolvimento com pessoas por pericdos
prolongados (LIMONGI-FRANCA; RODRIGUES, 2012) Messa concepgdo Maslach, Schaufeli e Leiter (2001)
definem a SB como uma resposta prolongada a estressores crinicos a nivel pessoal e relacionado ao
trabalho, determinado a partir de frés dimensdes: (1) exaustio emocional; (2) despersonalizagdo e (3)
redurida realizagdo profissional. A SB & considerada como um fendmeno multidimensional e complexo, que
resulta da interagio de aspectos individuais e organizacionais, cujo desenvolvimento também pode estar

relacionado ao
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tipo de trabalho realizado.

Dbjetive da Pesquisa:

Ohbjetivo primario: Avaliar a relagio entre a Capacidade para o Trabalho e indicadores da Sindrome de
Burnout entre servidores da Universidade Federal do Vale do S3o Francisco.

Ohbjetive Secundario: a) Levantar o perfil sociodemografico dos servidores da Univasfb) Mensurar o ICT dos
servidores da Univasf.c) Categorizar os indicadores da Sindrome de Bumnout em diferentes niveis entre os
servidores da Univasf,d) Verificar a correlagdo entre as variaveis dependentes e guestdes
sociodemograficas (idade, sexo, cargo, tempo de atuagdo na instituigdo);e) Verificar as relagies entre o ICT
e a Sindrome de Burmout.f} Desenvolver um inventario de coleta de dados que aborde aspectos
relacionadas & capacidade para o frabalho e a Sindrome de Bumout para aplicagio em Servigos de Salde
Ocupacional como ferramenta de triagem.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Riscos/Formas de Amenizar os Riscos e Beneficios: A parficipagio nesta pesquisa nio infringe as normas
legais e eticas, contudo requer do participante desprendimento de tempo, constrangimento e desconforio
fisico minima no preenchimento do questionario. Desse modo, para minimizar eventuais riscos que possam
surgir & o desconforto fisico, o pesquisador ird informar no questionario, de modo claro e preciso, os
objetivos do estudo (art. 10 da Resclugio n® 510V2018), evitando-se possiveis frustragies dos participantes
& o instrumento de coleta de dados utilizade sera disponibilizado de forma online e cujo tempo gasto para
preenché-io sera de aproximadamente 15 minuios. Beneficios: A paricipagio coma voluntario da pesquisa
oferece a possibilidade de opinar sobre um tema socialmente relevante, contribuindo assim para a
formulagSo de estratégias & agdes por parte da instituigSo UMIVASF, para que se possa acompanhar e
monitorar a capacidade para o trabalho e a prevaléncia da Sindrome de Burnout de seus servidores.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Projeto de pesquisa vinculade ac programa de Pos-graduagdo em Administragdo Plblica - Mestrado
Profissional em Administragdio Piblica, da Universidade Federal do vale do S8o Francisco.

Sob responsabilidade de Erhinton de Abreu Barbosa Reis e orientagio do Prof. Dr. Francisco Alves
Pinheiro.

Consideragtes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

Apresentados os itens para avaliagio tica.
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Trata-se de um estudo transversal, descritive de natureza quantitativa com amostra composta pelos
servidores publicos da Universidade Federal do Vale do S3o Francisco - Univasf. Para tanto, serao
utilizados trés instrumentos para coleta de dados, o primeiro composto pelos dados socicdemografico e
profissionais, o segundao, o indice de Capacidade para o Trabalho - ICT e, o terceiro, a Escala de
Caracterizagio do Burnout (ECB).

Conclustes ou Pendéncias e Lista de Inadequagtes:

Segue em chservincia: paginar folhas do TCLE; substituir informagdes do CEP.

De acordo com as atribuigies definidas na Resolugdo 466/12 do CHS e complementares e pela Morma
Cperacional 001/13 do CMS, este CEF manifesta-se pela aprovagio deste protocolo.
Consideragbes Finais a critério do CEP:

Reealizar nova submiss3o (ementa) quando for necessario fazer qualquer alteragio neste projeto.
Solicitamos gque em virtude da occorméncia de algum dano ao parficipante, previsto ou ndo como risco, a
pesquisa devera ser imediatamente suspensa e os fatos comunicados a este comite.

Encaminhar o relatorio final deste estudo a0 sistema CEP/COMEP.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagio
Informagbes Basicas |PB_INFORMACOES_BASICAS DO P D2/mar2022 Aceito
do Projeto ROJETO 18958817 pdf 11:52:48
Folha de Rosto FaolhadeRosto. pdf D2maEr2022 (ERLHINTOM DE Aceito

11:52:02 |ABREU BARBOSA
REIS
Outros Declaracao_Compromisso.pdf 0182022 (ERLHINTOMN DE Aceito
224813 |ABREU BARBOSA
REIS
TCLE/ Termos de | TCLE_pdf 0162022 (ERLHINTOM DE Aceito
Assentimento | 22:45:38 |ABREU BARBOSA
Justificativa de REIS
Auséncia
Cronograma Cronograma_pdf 0182022 (ERLHINTOMN DE Aceito
224358 |ABREU BARBOSA
REIS
Outros Termo_de_confidencialidade. pdf 0162022 (ERLHINTOM DE Aceito
22:34:50 |ABREU BARBOSA
REIS
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Cutros Carta_de_Anuencia. pdf 01/06/2022 |ERLHINTOMN DE Acaitn
22:26:50 |ABREU BARBOSA
REIS
Projeto Detalhado ! | Projeto_pdf 01/06/2022 |ERLHINTOMN DE Acaitn
Brochura 22:2243 |ABREU BARBOSA
Investigador REIS
Orgamento Orcamento. pdf 01062022 (ERLHINTOM DE Aceito
22:02:08 |ABRELU BARBOSA
REIS
Situagdo do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagio da CONEP:
Mao

BELO JARDIM, 13 de Julho de 2022

Assinado por:
Alexandra Waleska de Oliveira Aguiar
[Coordenadora))
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ANEXO D
CARTA DE ANUENCIA

MINISTERIO DA EDUCACAQ
UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SAO FRANCISCO

CARTA DE ANUENCIA

Ao Comité de Etica em Pesquisas

Eu, Paulo Cesar Fagundes Neves na qualidade de Reitor da Universidade Federal do Vale
do Sao Francisco - UNIVASF, autorizo a realizagao da pesquisa de mestrado do servidor
Erlhinton de Abreu Barbosa Reis intitulada “A Capacidade para o Trabalho e a Sindrome
de Burnout entre Servidores Publicos de uma Instituigao de Ensino Superior frente ao
Envelhecimento Funcional” sob a orientacao do Professor Doutor Francisco Alves
Pinheiro. A pesquisa sera realizada no Mestrado em A dministragao Publica — Profiap, da
UNIVASEF, na forma de questionario eletronico junto aos servidores efetivos docentes e
TAE’s desta universidade, com o objetivo de mensurar a capacidade para o trabalho dos
servidores publicos mais velhos da Universidade Federal do Vale do Sao Francisco e

identificar como ela se relaciona com a sindrome de Burnout.

Ciente dos objetivos, métodos e técnicas de coleta de dados, concordo com a realizagao

desde que seja assegurado o que segue abaixo:

1 — O cumprimento das determinagdes éticas da Resolugao 510/2016 do Ministério da
Saude;

2 — A garantia de solicitar e receber informagodes antes, durante e depois do
desenvolvimento da pesquisa;

3 — Que nao havera onus e despesas para esta institui¢do que seja decorrente da
participagao nesta pesquisa; e,

4 —No caso do nao cumprimento dos itens acima, a liberdade de retirar minha anuéncia
a qualquer momento da pesquisa sem qualquer penalizagao.

Petrolina/PE,  /  /2022.

PAULO CESAR  Assinado de forma
digital PAULO
FAGUNDES Cran FAGUNDES
“ NEVES:01451410808
NEVES:0145141 NOVESQIeste1os
0808 08:4922 0300"

Assinatura e carimbo
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APENDICE A
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

MINISTERIO DA EDUCAGAQ
UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SAD FRANCISCO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Titulo da Pesquisa: “A Capacidade para o Trabalho e a Sindrome de Burnout entre

ServidoresPiblicos de uma Instituigio de Ensino Superior frente ao Envelhecimento
Funcional®

CAFE N° (Deixa em branco até o nimero CAEE estar disponivel na Plataforma Brasil)

Mome do Pesquisador responsavel: Edhinton de Abreu Barbosa Reis, (74) 99999-
9722 edhinton.reis@univasf edu. br

Home do Orientador: Francisco Alves Pinheiro, (87)995214916,
francisco_pinheiro@univasf.edu.br

Home do Coorientador: Leonardo Rodrigues Sampaio,
(87988546497 leorsampaio2 01 2@ ogmail_com

Mestrado Profissional em Administrago Publica — PROFIAP UNIVASF

Convidamos o (a) Sr. (a) para pariicipar como voluntario (a) desta pesquisa cujo
objetivo &€ mensurar a capacidade para o ftrabalho dos servidores publicos da
Universidade Federal do Vale do S&0 Francisco e identificar como ela se relaciona com a
Sindrome de Bumowt.

Todas as suas dividas podem ser esclarecidas com o responsavel por esta
pesquisa. Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e vocé conconde com a
realizagdo do estudo, rubrique as folhas e assine ao final deste documento. Sua
participag&o & importante, porém,vocé ndo deve aceitar participar contra a sua vontade.

INFOR HA(;E}ES SOBRE A PESQUISA:

Descrigio da Pesquisa: A pesguisa serd realizada no ambito dos servidores
efetivos, docentes e técnicos em administratives em educacBo, da Universidade Federal
do Vale do S&o Francisco. Justifica-se sua realizag8o ao trazer o foco da determinagéo da
capacidade para o trabalho e da prevaléncia da Sindrome de Bumout, pela aplicago de
um instrumento de coleta de dados online, via formuldrio google, construido em frés
partes, sendo que a primeira coleta dados socicdemografico & profissionais, a segunda, o
Indice de Capacidade para o Trabalho - ICT e, a terceira, a Escala de Caracterizago do
Burnout (ECB). )

Os= procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos Critérios da Efica em
Pesguiza com Seres Humanos conforme Resolugdio n® 510/2016 do Conselho Macional
de Sadde.

Riscos/Formas de Amenizar os Riscos e Beneficios: A paricipacdo nesta
pesquisa ndo infringe as nomas legais e eélicas, confudo requer do participante
desprendimento de tempo, constrangimento e desconforto fisico minimo no preenchimento
do questiondrio. Desse modo, para minimizar eventuais riscos gue possam surgir e o
desconforto fisico, o pesquisador ird informar no questiondrio, de modo clam e preciso, os
objetivos do estudo (art. 10 da Resoclugdo n® 510/2016), evitando-se possiveis frustragbes
dos participantes e o instrumento de coleta de dados utiizado sera disponibilizado de
forma onfine & cujo tempo gasto para preenché-lo sera de aproximadamente 15 minutos.

Beneficios: A participagio como voluntario da pesquisa oferece a possibilidade de
opinar sobre um tema socialmente relevante, contribuindo assim para a formulaggo de
estratégias e agdes por parte da instituigio UNIVASF, para que se possa acompanhar e
maonitorar a capacidade para o trabalho e a prevaléncia da Sindrome de Bumout de seus
servidores.

82
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Confidencialidade: E garantida a manutengic do sigilo e da privacidade dos
participantes da pesquisa, mesmo apds o témmino da pesqguisa. Somente ofs)
pesquisador(es) terfio conhecimento de sua identidade & nos comprometemos a mants-la
em sigilo ao publicar os resultados. E garantido ainda que vocé tera acesso aos
resultades com ofs) pesquisador(es). Sempre gue quiser podera pedir mais informagdes
sobre a pesquisa com o(s) pesquisador{es) do projeto e, para quaisquer dividas éticas,
podera entrar em contato com o Comité de Efica em Pesguisa. Os contatos estio
descritos no final deste termo.

LocalFormaTempo minimo de armazenamento dos dados: Os dados
coletados nesta pesquisa por meio de questionarios ficar8o armazenados em pastas de
arquivo, em midia eletrinica & no computador pessoal, =ob a responsabilidade do
pesquisador responsavel e onentador, na InstitluicBo de origem do pesguisador
(Universidade Federal do Vale do 580 Francisco, Av. AntSnio
C. Magahées, 510 - Santo Antdnio, Juazeiro - BA, cep: 48902-300), pelo periodo de
minimo 5 anos, apas o términe da pesguisa (art 28, inciso IV, Resolugio n® 510M6 do
Conselho Nacional de Saide).

Garantias éticas: Mada lhe sera pago e nem sera cobrade para participar desta
pesquisa, pois a aceitagdo & voluntdria, mas fica também garantida a indenizagSo em
casos de danos, comprovadamente decomentes da participagio na pesguisa, conforme
decizsdo judicial ou extra- judicial. Se houver necessidade, as despesas para a sua
participagBc serSo assumidas pelos pesquisadores (ressarcimento de transporte e
alimentag&o).

Voce estara livre para decidir parficipar ou recusar-se. Caso nao aceite participar,

néo havera nenhum problema, desistir € um direito seu, bem como sera possivel retirar o
conzentimento em qualquer fase da pesquisa, também 2em nenhuma penalidade.

Este documento foi elaborado em duas vias de igual teor, que serdo assinadas e
rubricadas em todas as paginas uma das gquais ficara com ofa) senhor{a) e a outra com

olz) pesquisadon{es).

Apos estes esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma livre para
participardesta pesquisa.

Confimo gue recebi uma via deste termo de consentimento, e autorizo a execugio
do trabalho de pesquisa e a divulgagdo dos dados obtidos neste estudo. Observagio: Mo
assine essetermo se ainda tiver divida a respeito.

Juazeirof/BA de de 2022

Assinatura do Participante da Pesguisa

Edhinton de Abreu Barbosa Reis
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Em caso de dividas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera
consultar: Em caso de dividas com respeiio aos aspectos éficos deste estudo, vocé
podera consultar: COMITE DE ETICA EM PESQUISA — CEP-UNIVERSIDADE FEDERAL
DO WVALE DO SAOFRANCISCO - UNIASF

Av. José de 54 Manigoba, S/IN — Cenfro - Petrolina/PE — Prédio da Reitoria — 2° andar
Telefone do Comité: 87 2101-6696 - E-mail: cep@univasf.edu br

O Comité de Efica em Pesquisa (CEP-UNIVASF) & um omg&o colegiado interdisciplinar e

independente, de carater consultivo, deliberativo e educativo, que visa defender e

proteger o bem-estar dos individuos que paricipam de pesquisas cientificas.
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CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS E PROFISSIONAIS
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Caracteristicas Sociodemograficas

1. Sexo: ( ) Feminino ( ) Masculino( ) Outro

ok wD

ldade: anos

Estado civil: ( ) Solteiro ( ) Casado ( ) Viavo ( ) Separado ( ) Outro
Filhos: ( ) Nao ( ) Sim Quantos:

Qual é o nivel de escolaridade mais alto que vocé concluiu?

( ) Ensinomédio ( ) Especializagdo ( ) Mestrado

( ) Graduacao ( ) Doutorado ( ) Po6s-Doutorado

Caracteristicas Profissionais

6.

Qual o seu Campus de Lotacao

() Petrolina (sede) ( ) Salgueiro

() Juazeiro () Ciéncias Agrarias
() Senhor do Bonfim ( ) Paulo Afonso
() Serra da Capivara

7. Cargo: ( ) Docente ( ) TAE

8.

Tempo de trabalho nesta instituicao:

( )Menosde 3anos ( )Entre3eb5anos

( )Entre5e10anos ( ) Mais de 10

Carga horaria de trabalho semanal nessa instituicao:
( )20h ( )30h ( )40h ( )DE
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APENDICE C
DESCRITIVOS DAS CATEGORIAS DO ICT EM FUNCAO DOS FATORES DA ECB

Bootstrap?
Intervalo de
Confianca 95%
Erro
Estatistica Viés Padrdo Inferior  Superior
Exaustéao Baixa N 19 0 4 12 27
emocional (07-27)
Média 3,7807 -,0036 ,2293 3,2614  4,2204
Desvio ,99039 -,04521 ,20379 52876  1,30571
Padrao
Erro , 22721
Padrao
Moderada N 55 0 6 43 67
(28-36)
Média 2,8848 -,0031 ,0902 2,6955 3,0457
Desvio ,67805 -,00910 ,06246  ,54388 , 79608
Padrao
Erro ,09143
Padrao
Boa N 97 0 7 82 112
(37-43)
Média 2,1924 ,0017 ,0709 2,0565 2,3379
Desvio ,69445 -,00631 ,05407  ,58460 , 18774
Padrao
Erro ,07051
Padrao
Otima N 60 0 6 47 72
(44-49)
Média 1,7806 -,0032 ,0815 1,6089 1,9368
Desvio ,60521 -,00899 ,04802  ,48855 ,69004
Padrao
Erro ,07813
Padrao
Total N 231 0 0 231 231
Média 2,3810 ,0003 ,0565 2,2677 2,4892
Desvio ,90086 -,00243 ,03958 ,82199 ,97423
Padrao
Erro ,05927
Padrao
Desumaniza¢ Baixa N 19 0 4 12 27
ao (07-27)
Média 3,0053 -,0013 ,2586 2,4477 3,5227
Desvio 1,11479 -,03914 , 14223  ,78048 1,33455
Padrao
Erro ,25575
Padrao
Moderada N 55 0 6 43 67
(28-36)
Média 2,1345 ,0040 ,1082 1,9334 2,3540
Desvio ,75675 -,00808 ,07870 ,59368 ,90303

Padrao
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Erro ,10204
Padréo
Boa (37-43) N 97 0 7 82 112
Média 1,8485 ,0026 ,0713 1,7152 1,9978
Desvio ,66538 -,00469 ,07337 ,51698 ,80491
Padrao
Erro ,06756
Padrao
Otima N 60 0 6 47 72
(44-49)
Média 1,8150 -,0035 ,0947 1,6372 2,0017
Desvio , 72739 -,01096 ,08212 54649 ,86853
Padrao
Erro ,09391
Padrao
Total N 231 0 0 231 231
Média 2,0030 ,0019 ,0530 1,9018 2,1099
Desvio ,81157 -,00025 ,04652 71911 ,90718
Padrao
Erro ,05340
Padrao
Decepcdo no Baixa N 19 0 4 12 27
trabalho (07-27)
Média 3,2227 ,0015 ,2083 2,7847 3,6358
Desvio ,88745 -,04204 , 18417  ,46162 1,19082
Padrao
Erro , 20360
Padrao
Moderada N 55 0 6 43 67
(28-36)
Média 2,3664 ,0013 ,0979 2,1690 2,5545
Desvio ,71504 -,00918 ,056927 58492 ,81688
Padrao
Erro ,09642
Padrao
Boa N 97 0 7 82 112
(37-43)
Média 1,8906 ,0029 ,0630 1,7693 2,0194
Desvio ,62629 -,00630 ,05242 51514 72773
Padrao
Erro ,06359
Padrao
Otima N 60 0 6 47 72
(44-49)
Média 1,5833 -,0023 ,0724 1,4414 1,7287
Desvio ,52656 -,01020 ,06029 ,38751 ,62391
Padrao
Erro ,06798
Padrao
Total N 231 0 0 231 231
Média 2,0336 ,0022 ,0506 1,9391 2,1355
Desvio , 78824 -,00192 ,04017 ,70514 ,86220
Padrao
Erro ,05186

Padrao
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APENDICE D
PRODUTO TECNICO TECNOLOGICO - PTT

UNIVASF

UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SA0 FRANCISCO

MESTRADO PROFISSIONAL EM ADMINISTRACAO PUBLICA - PROFIAP
hitp:/iportais univasf edu br/profiap; e-mail: profiapi@univasfedo br

A CAPACIDADE PARA O TRABALHOEA SINDROME DE
BURNOUT ENTRE SERVIDORES PUBLICOS DE UMA
INSTITUIGAOC DE ENSINO SUPERIOR FRENTE AOD
ENVELHECIMENTO FUNCIONAL

ERLHINTON DE ABREL! BARBOSA REIS

Orientador: Prof. Dr. Francisco Alves Pinheiro

Coorientador: Prof. Dr. Leonardo Rodrigues Sampaio

Junho de 2023
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INTRODUCAO

0O  fendmeno do  envelhecimento
populacional ja ccorme em escala mundial e,
esse o se limita apenas aos paises mais
desenvolvidos (ROUQUAYROL &
SILVA, 2013). Nesse contexto, o Fundo da
Populacio das Nagbes (2012) destaca que o
envelhecimento estd se dando de maneira
mals acentuada nos paises ainda em
desenvolvimento, mclusive nagueles que
também apresentam uma grande populagio
jovem. Ao se observar a  tramsigio
demogrifica  brasileira, dados da
Organizagio Mundial da Samde — OMS
(2005) mdicam que o Brasil serd o sexto
pais do mmdo em mimere de idosos até
2025. Nesse contexto, dados do Instifuto
Brasileiro de Geografia e Estatistica— IBGE
(2008) apontam para uma diminuigio dos
jovens e da populacio em idade ativa, com
um aumento sigmficative da populacio
idosa. Ainda segundo o IBGE, estima-se
que até 2060, apromimadamente 25% da
populagio brasileira tera mais de 65 anos,
conforme mostrado na Figura 1.

Figura 1: Evolugio dos grupos etimnos
(2010-2060).

VONUCED 005 Jrupos eldno: 2010-2050
m
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Fonte: IBGE (2010).

Aliado ao envelhecimento populacional, destaca-
se o envelhecimento da classe trabalhadora.
Estudos apontam que com o passar do tempo
cronolégico na vida de um individuo, hi uma
diminmigde gradativa da Capacidade para o
Trabalho — CT.

A CT € definida como a aptidio que o trabalhador
possul para desempephar smas fimgdes no
trabalho. Assim, o conceito de capacidade para o
trabalho € wma condigio resultante da
combinacio entre recurses humanos em relacio
as demandas fisicas, mentms e socims do
trabalho, cultura organizacional e ambients de
trabalho (TLMARINEM, 2005).

Aimda segumdo [marinen (2005), trabalhadores
com idades superiores a 43 anos de idade, ja
devem ser motive de preccupacio no que diz
respeito ao envelhecimento fimcional precoce.
Outre aspecto relevante a ser investigado pelas
orgamizagies, diz respeito as condigdes de
sofrimente emocional que, se relacionam com
trabalho. A Sindrome de Burmowt (SB) ou
Sindrome do Esgotamentoe Profissional & uma
dessas, a qual consiste em um tipo de estresse
resultante da constante e repetiiva pressdo
emocional, aliada ao intenso envolvimento com
pessoas por periodos prolengados (LIMONGI-
FRANCA; RODRIGUES, 2012)

Segundo Schouteten et al. (2011) a avaliacio da
CT e do burnout apontam para recomendagfes de
melhorias, contude a combinagio desses € capaz
de detectar precocemente wm maior mimero de
pessoas em situagdes nisco de mcapacidade para o
trabalho ou de aposentadonia precoce.

Diante do exposte este estudo buscou avaliar
COomo se enconira a capacidade para o trabalho e
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como essa se relaciona com a Sindrome de
Burnout. Possibilitanto contmbuwir para
elaboracio de um diagndstico institucional
acerca das referidas temsdticas, podendo
servir para o desenvolvimento de atividades
de  Intervencio
direcionamento de  agdes estratégicas por
parte do Servigo de Satde Ocupacional

METODOLOGIA

Este estudo foi  desenvolndo ma
Umiversidade Federal do Vale do S&o
Francisco (Univasf), para tanto foi adotado
um gquestionirie para coleta de dados que
confemplou trés partes, sendo a primeira
formada por questdes referemfes as
caracteristicas  soclodemogrificas e
profissionais; a segunda, o Indice de
Capacidade para o Trabalho — ICT proposto
por (TUOMI et al., 2003); e a tercera pela
Escala de Caracterizacdo do Bumout — ECB
proposta por (TAMAYO & TROCOLLIL
2009).

Oz mdividuos participantes foram todos os
servidores ativos (docentes e técmicos-
administrativos em educagio — TAE), no
periodo compreendido entre agosto e
dezembro de 2022. O critémio de exchosdo
utilizado foi aplicade aos servidores
mativos e agqueles com escolanidade inferor
a 4* sémie do ensmo fimdamental.

No periodo amostral a instifmiglo
pesquisada, continha 964 servidores ativos.
Desses, respomnderam a pesquisa 231
servidores(as) vohimtarios.

especificas e mo

Os dados coletados, prmeiramente, foram
tabulados em programa de planilhas da Microsoft
Excel® 2016, os quas foram tratados e depois
foram exportados para o software Stafistical
Package of Social Science (SPS58).

Quanto & amalize da consisténcia interna dos
mstrumentos ICT e da ECE, essas foram
calculadas por meio do coeficiente Alfa de
Cronbach () e Omega de McDonald (w*).

Para categonzar os nivels de burnout em cada
fator da escala, micialmente foram determmados
03 escores nos fatores por meio da média
aritmética dos pontos atmbuidos pelos(as)
servidores(as) participantes. A fim de estabelecer
05 pontos de corte para cada fator (leve, moderado
ou alto), foram calculados os percentis 25 e 75 da
distnbuigio, utilizando como referéncia o padrio
de resposta da propna amostra  Esses
procedimentos seguem as recomendagdes dos
autores Maslach e Jacksom (1986) e sdo
amplamente utilizados em pesquisas nesta drea.
Com base nessas cnientagies, o3 individuos gque
estio acima do percentil 75 sdo classificados como
tendo um nivel elevado de presenga de bumout.
Agqueles que estio entre os percentis 25 e 73 sdo
considerados como tendo um mnivel moderado,
enguanto aqueles abamxo do percentil 23 sdo
classificados como tendo um nive] leve.

Foram utilizadas as estatisticas descritivas para
caractenizacio da amostra. idenfificar as
frequéncias, amplitudes, médias, desvios-padrio e
percentis. Testes qui-quadrado, amdlise de
vanincia (ANOVA) e teste t de Student foram
utilizados para comparar as diferencas dos fatores
da ECB e do ICT dos servidores em fimcio das
varidvels sociodemogrificas e laborais. Foi
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realizada a amahse de vanincia (ANOVA)
entre os dommios da ECB em fimgio do
ICT, bem como o teste de comelacio de
Spearman para verificar a relagiio entre os
mdicadores da Sindrome de Bumou e a
Capacidade para o Trabalho.

Por fim esta pesquisa foi realizada
conforme  os éticos  que
regulamentam estudos envolvendo seres
humanos, com fulero na Eesohigio n®
51016 do Conselho Nacional de Saide
(CNS) e foi aprovada pelo Comité de Ftica
em Pesqusa (CEF) da Autarqua
Educacicnal de Belo Jardim - AEB sob
parecer mimero 5.524 007,

crtenos

RESULTADOS

1. Perfil sociodemogrifico e laboral

A amostra pode ser caracterizada da
seguinte maneira: houve uma pequena
diferenca entre o sexo dos participantes,
sendo o femunino (138) e masculmo (93),
com maloria de respondentes femiminos
(39.74%). em comparacio ao sexo
masculing (40,26%), conforme apresentado
no Grafico 1.

Grifico 1: Distribuigiio dos participantes
quanto ao sexo.

Fonte: Dados da pesquisa, 2022
Em relagio a idade dos participantes, a

média foi de aprommadamente 44 anos (DP =
8.556), vamando de 25 a 71 amos. Observa-se
também uma malor concentragio entre as famas
etaria de 33 — 44 e 45 — 54 anos, conforme o
Grafico 2.

Gfaﬁm 2. Distribuicdo por faxa etiria dos
participantes.

3
AtE34 35-44anosd5-Sdanos 55- 63 Maiorque
e FALAETARIA B2 anes

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

Quanto a distribuigio dos participantes em relagio

ao cargo, pode-se observar conforme o Grifico 3,

que 122 (52 8%) sdo técnicos-admmistrativo em

educagdo e 109 (47.2%) sdo docentes, o que
denota wma certa paridade entre os participantes.

Em relagio ao estado civil, destaca-se que 39, 3%

dos participantes eram casados, segmdo de 23 3%

solteiros e 7,8% separados. Informaram possuir

filhos 67.5% dos participantes da pesquisa.

Grafice 3. Distribuigio dos participantes quanto

a0 cargo.

Docentes TAE

535 = Dooemtes

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

No que tange a escolanidade a maior parte dos
Tespondentes 33 5%
doutorado, segmdo de 26,4% mestrado, 21.6%
pos-graduacio/especializacio.

Quanto aos aspectos laborais, verificou-se que a
maior parte da amostra se concentrou nos campi

informaram  possuir

92



sediados em Petrolina-PE. sendo 55.4% no
Campus Sede e 12,1% no Campus Ciéncias
Agranias — CCA| enguanto no Campus de
Juazewro (Bahia) registrou 18.2%. ja os
demais campi (Senhor do Bonfim Paulo
Afonso, Salsuemo e Serra da Capivara)
somaram juntos 14.2% dos participantes.
Em relagio ac tempo de trabalho na
mstitmgdo, 137 (39,3%) parhicipantes
assinalaram possur mais de 10 anos,
sepuido de 61 (26,4°%:) que informaram ter
entre 5 e 10 anos, 14 (6,1%) entre 3 e 5 anos
e 19 (8,2%) mdicaram possuir menos de 3
anos na mstihngdo.

2. Indice de Capacidade para o Trabalho
Mo que tange a Capacidade para o Trabalho
— CT, observou-se um ICT meédio dos
participantes de 38,13 (DP+7,032), sendo a
pontuagio mimima verificada 9 e maxima 49
pontos. Quanto a categonzacio da
Capacidade para o Trabalho — CT, pode-se
observar conforme a Grafico 3 que a maioria
dos servidores 97 (42%) se engquadraram na
categonia boa, sepmido de otima com 60
(26%), na categoria de moderada 355
(23.8%) e baxa foram observados 19
(8.2%).

Griafico - Distribuicio dos servidores da
Univasf conforme a classificacio da
capacidade para o trabalho.

Baixa

fitima

Bosi
4%
Hitima HBos EModerada M Baixa

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Oufro mportante aspecto a ser observado diz
Tespeito ao absenteismo, o qual 86 (37.2%%)
servidores  simalizaram  gque se  manfiveram
afastados por até 9 dias nos dltimos 12 meses
devido a problema de saide, consulta médica ou
para realizacio de exames, conforme pode ser
observado no Quadro 1 a seguir.

Quadre 1: Distnbw¢de dos servidores quanto ao
abzenteismo.

Absentelsmo
Nomerodedias | N
Nenhm 106 459%
Ate 0 dhas 86 37 2%

Delfalddias | 19 8.2%
Del5a00dias | 14 6.1%
De100a365dias | 6 2.6%

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Amda se tratando do ICT, em sua primeira questio
que busca identificar na percepcie do servidor
como se encontra sua CT atual comparada com a
melhor de toda a vida, a qual varia de 0 (eston
mcapaz para o trabalho) a 10 (estou em minha
melhor capacidade para o trabalhe) conforme
pode ser observado no Cuadro 2. Nota-se que a
média da capacidade atual para o trabalho
comparada com a melbor de toda a vida foi de 7.9
(DP<£1,988).

Quadro 2: Distribuicio dos servidores da Univasf
conforme a ponfuacdo assinalada na dimensdo 1
do ICT.

Pontuagao
o123 |4[5] 6] 71 8] 9 |10
2144154051 56 | 48

Fonte: Dados da pesquisa, 2022
No tocante & percepgio dos respondentes quanto a
sua capacidade atual para o trabalhe em relacdo as
exigéncias fisicas, 94 (40,7%) servdores a
avabiaram como boa, assim como em relacio as
exigéncias mentais, em que 112 (48,4%) também
sinalizaram como boa.
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Mo que tange as 51 doengas elencadas no
ICT, as quais o servidor poderia assmalar
aquelas em que possuia “diagndstico
meédice™ o, em “em minha opinifio” caso
tivesse smtomas sugestivos da refenda
doenca. O Grafico 4 representa a
distnbuicio das lesdes e doencas relatadas
com maior frequéncia no estudo tanfo na
opmido do servidor como agquelas com
Grifico 4: Nimero de lesdes on doencas

mais frequentes, com diagnéstico médico ou
na opinido do servidor(a).

bl
. ":ﬂ" o "f//

@ Minha Opinido & Diagnostics Medioo

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

A partr do Grafico 4 € possivel 1dentificar
uma prevaléncia da doenga “distirbio
emocional leve™ que compreende depressio
leve, tensdo, ansiedade e instnia, em que 33
(229%) servidores relataram possur o
diagnostico médico da doenga e outros 55
(23.8%:) relataram possur tal doenca em sua
PrOpIA percepgio.

A segunda maior prevaléncia enfre as
doencas relatadas pelos parficipantes desta
pesquisa foi possur “lesio nas costas”,
sendo que 42 (18,2%) registraram possur
diagnéstico médico e outros 34 (14,7%%) em
sua propria opinido.

Outro mportante aspecto a ser observado

diz respeito ao absenteismo (CQuadro 3), o qual 86
(37,2%) servidores smalizaram que se mantiveram
afastados por até O dias nos dltimos 12 mesaes
devido & problema de saide, consulta médica ou
para exames, e 106 (43,9%%) servidores afirmaram
que ndo faltaram a nenhum dia de trabalbo no
mesmo periodo.

Qnadm J: Distmibuicio dos servidores quanto ao
mimero de dias afastados do trabalho devido a
problemas de smide, consultas médicas ou para
realizar exames nos iltimos 12 meses.

Absenteismo
Numero de dias N | Porcentagem
Nenhum 106 439 %
Ate 9 dias 86 37 2%
De 10 a 24 dias 19 8.2%
De 25 a 99 dias 14 6.1%
De 100 a 365 dias ] 2.6%

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
Na avaliacio da capacidade para o trabalho
mediante as vanavels sociodemograficas
laborais, verificou-se que o cargo exerce um fator
de influéncia sobre a CT, apontando para uma
diferenca entre a CT e ser técmico-administrativo
em educaciio ou docente. O teste qui-gquadrado
mdicon as diferencas sigmficativas nas categorias
do ICT, em fim¢do do cargo dofa) servidor(a): 32
=756 (3;p=.05
Possivelmente essa diferenca esteja atrelada a
faixa “bamo™ ICT (Grafico 5), visto que dos 19
(8,2%) participantes da amostra que se encontram
nesta faixa, 5 desses sBo TAE's, o que representa
4.1%, versus 14 docentes que registram 12 8% dos
docentes que responderam & pesquisa, logo,
verifica-se que este percentual de docentes na
faixa bamxa de ICT chega a ser maior do que o
percentual geral (8,2%) dos servidores abordados
na pesquisa nessa mesma faica.
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Grafico 5: Frequéncia do ICT em fimgdo do
cargo dos participantes.

47.50%
35,50%
25,700
25,70%
26,20%
22,
12 B0RS
‘=
GTimMA

BAIKA  MODERADA B0

BETAE HDocente

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

Conforme apresentado na Tabela 1, pode-se
observar o ICT em fimgdio do sexo dos
participantes, em gue oS homens
apresentaram wma média no escore do ICT
de 39 38 pontos, um poucoe mais elevada que
o das mmlheres com 3728 pontos, porém
verifica-se que ambas as meédias se
encontram na categoria de “boa” CT.

Tabela 1: Estatistica descritiva do Indice de
Capacidade para o Trabalho em fimgio do
SEXD.

1. Sexo

Statistic
ICT “Masculme N 93
Madia 39,38
Desvio Padrio 6,930
Enopadrioda 719
_ média
Femmimo N T3E

Media 3738
Desvio Padrio 6,999

Emopadrioda 596
e,

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

Ao relacionar o ICT em fiungio do sexo dos
participantes, por meio do Teste-T (com
procedimento Bootstraping) para verificar
se havia diferenca estatistica enire os
mesmos, foi possivel observar que os
resultados apontam que sim  conforme
Tabela 2 a seguir.

Tabela 2 Autoinicializacio para Teste de

amostras independentes.
Ci Emo Sig.(2
média Padrdc  extremi
dades)
ICT Varidncias 2,084 i) 032
iguais
assumidas
Variancias 2,084 839 028
iguais n3o
assumidas
Fonte: Dados da pesquisa, 2022,
a.{y@qsqye@ﬂimb&mmm.mm&

awiinicializacas s30 baseados em 1000 amostras bootsmap
Quando se utiliza as categonas do ICT (baixa,

moderada, boa e otima) para fazer a mesma
associagio por meio do teste qui-guadrado, esse
também indica haver diferenca significativa nos
percentuais de distnbuico dos homens e mmlheres
nas categorias do ICT: 2 =821 (3); p=.04.
Também foram realizados testes qui-quadrado
para verificar possivels associagdes entro o ICT e
ouiras vandveis sociodemograficas e laborais,
contudo, nio foram identificadas diferencas
significativas entre a CT em fimgdio do campus: 32
=27.04 (18); p=.07; tempo de servigo: 32 =7.07
(9); p=.63; possurr ou néo filhos: 32 =3.59 (3); p
= .30; idade dos participantes: 32 = 8,38 (6. p=
21

1. Escala de Caracterizacio do Burnour - ECB
Quanto a confiabilidade do mstrumente para a
amostra deste estudo, essa foi testada através do
alfa de Cronmbach (o) e do dmega de McDonald
(w*®), conforme apresentado na Tabela 3.

Tabela 3: : Coeficientes Alfa de Crombach e
Omega de McDonald dos escores da ECB.

N* Fatores Alfade  Omegade
itens Cronbach McDomnald
12 Exaustao 953 054

emocional

10 Desumanizacio 942 043
13 Decepcio no 943 046
trabalho

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
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As médias de cada fater da ECE foram
obtdas através da media antmeética dos
pontos afmbuidos pelos participantes da
pesquisa aos itens de cada dimensio, sendo
possivel verificar que o fator (Exaustio
Emocional) apresenton a masor média 2 38
(DP+1,16) enfre os respondentes, seguido
do fator (Decepcdo no Trabalho) com média
203 (DP£107) e por fim o fator
(Desumanizacio) que apresentou média
2,00 (DP+1,03).

Para identificar a presenca da sindrome de
burnout em diferentes niveis de gravidade
entre os participantes da pesquisa, utilizou-
se a categorizacdo em “"bamo”, "moderado™
e "alto” para cada um dos fatores da SB.
Apos a obtencio dos percentis 25 e 75, os
fatores de bumout foram categorzados,
conforme demonstrado na Tabela 12.

Tabela 3: Pontos de corte para os niveis de
burnout, seeundo os fatores da ECB.

Fator Niveis

Leve Moderado Alto
EE =167 | 1.,67-292 | =292
DE =140 [ 1.40-240 | =240
DT <146 | 146-254 | =254

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

A partir da determmacio dos pontos de
corte, pode-se observar que para o nivel leve
{(um quarto dos cases — 25%) o menor valor
s2 den mo fator desumanizacio com 140,
seguide do fator decepedo no trabalho com
1,46 e por fim, o fator exaustdo emocional
com 1.67. Cuanto ao nivel alto (um gquarto
dos casos — 25%), destaca-se que apenas o
fator desumanizagio teve sen ponto de corte
mferior a 2,50, cujo valor observado foi de
2,40

Cuanto a distribuicdo dos participantes da

pesquisa em cada nivel de burmouf, conforme
apresentado ma Tabela 4, foi possivel idenfificar
que no fator “exaustio emocionmal™ 23 3% dos
participantes desta pesquisa enguadraram-se no
nivel (leve), ja 23.4% no nivel (moderado) e
51,1% apresentaram nivel (alto) no refenido fator.
Ao se verificar o fator “desumanizacio”, constata-
se que 27,7% apresentam nivel (leve), ja no nivel
(moderado) sao 20.8% e, 51 3% enquadraram-se
no nivel (alto). Quanto ao fator “decepcio no
trabalho™, observa-se que 26.4% apresentam nivel
(leve), em relacio ao nivel (moderado) esse valor
€ de 24 2% e, por fim. o nivel (alto) com 49 4%
dos entrevistados.

Tabela 4: Frequéncia em graus de burnout, (leve,
moderado ou alto). secundo fatores da ECB.

EE DE DT

Nivel [N % N| % |N| %

Leve |59 | 355 | 64 [ 277 | 52| 235

Modera | 115 | 498 | 10 [ 455 | 12| 533
do 5 3

Alto | 57 | 247 162 | 268 | 36 | 242

Total |231( 1000 | 23 | 100, | 23 | 1000
1 0 1

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

Ao agrupar os participantes deste estudo em nivels
simalares, concomitantemente nos trés fatores de
burnout, conforme apresentado na Tabela 5.

Tabela 5 Distnbuicio siultinea dos
participantes em cada nivel dos fatores da ECB.
DT EE DE
Leve | Moderado | Alto
Leve 25 9 3
Leve |Moderado | 35 o -
Alto - - 1
Total 30 1% 4
Leve 9 13 -
Moder | Moderado | 22 47 19
ado Alto 1 7 5
Total 32 67 M
Leve - - -
Alto | Moderado | 1 [ [
Alto 1 14 28
Total 2 20 M

Fonte: Dados da pesqusa, 2022;
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A partir da Tabela 5. observa-se que: 23
(10,8%) dos participantes localizaram-se no
nivel leve da sindrome; 47 (20,3%)
participantes situaram-se no nivel moderado
e 28 (12,1%) participantes agruparam-se no
nivel alto.

A fim de determinar o perfil clinico de
burnout nos participantes. venficou-se que
28 (12,12%) dos(as) seradores(as) podem
estar enfrentando simtomas mais graves da
Sindrome de Burnout, considerando que
esse NImeTo representa os participantes com
niveis elevados de exaustio emocional,
juntamente com resultades igualmente
preccupantes nas outras duas dimensdes
{desumanizacio e decepgio no trabalho).

O Teste t foi utilizado para comparar as
médias nas dimensdes da ECB, em fincio
do sexo. cargo e de possur oundo filhes. Os
resultados dos testes demonstram que houve
diferencas significativas nas meédias dos
fatores Exanstio Emocional e Decepcio no
Trabalho, em fingio do sexo dos
participantes. Ji em fungio do cargo dos
participantes, o Teste t mdicou gque houve
diferencas sigmificativas nas médias dos
fatores Exaustio Emocional €
Desumanizacio.

Para testar se as dimensdes da ECB variaram
em fingio de outras vanavels (faixa etara,
estado civil, campus, tempo de servigo e nas
categorias do ICT) foram realizados testes
ANOVAS umidrecionais. A Anilise de
Varidncia indicoun que as médias no fator
Desumamizacio variaram significativamente
em fimgio do tempo de servigo: Z (3, 230) =
3.808; p=01;n2=04.

No tocante a comparagiio das médias das
dimensdes da ECB. por meio do Teste £ em
fimedo de possur ou nio filhos ndo foram
identificadas diferencas significativas. Quanto aos
testes ANOVAS nioc foram identificadas
diferencas significativas entre as varaveis (faxa
3. Relacio entre os indicadores da Sindrome de
Burnout e a Capacidade para o Trabalho

A sande mental dos profissionais pode ser afetada
diretamente por situagbes de  estresse
organizacional e atividades de risco no ambients
de trabalho, como risco fisico, psicolégico, entre
outros. Esses fatores podem ter um impacto
negativo ne ICT, e assim comprometer a CT
desses profissionais em desempenhar snas fimgdes
adequadamente (RODEIGUES et al, 2019).

A anilise de varifncia indicou que os fatores da
ECE vaniavam, em fimcdo das famxas do ICT, nos
trés fatores (examstio emociomal: Z (3, 230) =
52 278; p = 00; n2= A40; desumamizacio: Z (3,
230) = 14 581; p = ,00; 2= 16 e decepgio no
trabalho: Z (3, 2300) =37 207; p = ,00; n2=_33).
Para amalizar a associagio emtre o ICT e as
dimenzdes da SB, foi utilizado o teste de
comelagio de Spearman e os resultados obtidos
podem ser observados no Cuadro 4 a seguir.

Quadre 4: Comelagio de Spearman entre o ICT e
os fatores da ECB.

_ICT
Fatores da ECB Coeficiente P
de Spearman
(p)
Exaustao Emocional _630° 000
Desumamizacio _318" 000
Decepgio no _5507 000
Trabalho

Fonte: Dados da pesquisa, 2022
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RECOMENDACOES

Levando em consideracdo os resultados
encontrados neste trabalho, recomenda-ze
as seguintes agbes, mas ndo Unicas, que
podem ser adotadas pela admmistracio da
Univasf com apoio da Unidade SIASS.

1. De um modo geral recomenda-se
desenvolver um programa (estratégia)
mstitucional com aplicagio pela Unidade
SIASSUnivasf que vwvise realizar o
acompanhamento da Capacidade para o
Trabalho desde o mgeresso de novos(as)
servidores(as), bem como o diagndstico da
CT dos(as) servidores(as) ja pertencentes ao
quadre de pessoal da Umnivasf
possibilitando  direcionar  agdes de
promocio i saide e da gestio na reducio de
fatores de mnsco no frabalhe gque
prequdiquem a CT desses(as)
servidores(as).

2. Em conjunto, recomenda-se a adogdo de
ferramenta de mvestizacio de burmout,
viste que enquante o mstumento de
mvestigagio da CT & adequado para
identificar servidores em risco para adocio
de medidas individuais voltadas para saide
ocupacional, os questionarios de bumout
sdo adequados para identificar situacdes de
trabalho de mnsco. possibilitando tomar
medidas em nivel de grupo.

3. A mplementacio desse programa
possibilitara a equpe da Umdade
SIASS/Univasf mapear um panorama geral
acerca da CT e dos fatores que as afetam
bem como dos fatores psicossocias

denfificando  as  melhores medidas e
recomendacdes necessanas para apoiar a CT e
que mnimizem as cansas que levam  ao

desamvolvimento do burmout.

4. Dessa forma as agdes desenvolvidas passardo
a ser melhores direcionadas e prionzadas de
acordo com o mapeamento realizado, bem como
no transcorrer das atividades por meio do
acompanhamento desenvelvido periodicamente.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa tratou de uma mvestizacio
junto aos servidores e servidoras da Univasf a
qual possibilitou a realizagio de um diagnostico
preliminar das condiges de trabalho mnesta
Com base nos dados apresentados a partir da
aplicagio do Indice de Capacidade para o
Trabalho — ICT, esse revelou-se como um
Importante mstrumento na triagem para deteccio
dos(as) servidores{as) nsce quanto sua CT.
Obzservou-¢ uwm ICT médio de 38,13
(DP+7,032), que coloca os{as) servidores(as) na
categonia de “boa”™ CT, contude esse resultado
mdica que 171 (74,0%) dos 231 servidores que
participaram da pesquisa necessitam ter sua
capacidade para o ftrabalhe melhorada ou
restaurada.

Outre mmportante resultado esta relacionade a
prevaléncia do burmout, que se mostra capaz de
identificar amda mais servidores em risco, bem
como possibilita a tomada de medidas mais gerais
na prevengio do estresse ocupacional

Messe  senhido.  identificou-se  que 92
servidores(as) participantes desta pesquisa
apresentaram pelo um dos niveis (alto)
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entre os fatores da ECB, o que representa
uma prevaléncia de 39.83%, um valor
consideravel que evidente a
necessidade de acompanhamento dos
fatores psicossocials e oIgamizacionais do
trabalho. Ademais, venficou-se gque 28
(12,12%) dos(as) servidores(as) ja podem
estar enflentando sintomas mais graves da
Sindrome de Bwmouwf, considerando que
esse IMmero Tepresenta os participantes
com niveis elevados concomitante nas trés
dimensdes do burnout.

torma

Dessa forma, 1dentifica-se que os resultados
supracitados sio Decessimios para um
diagndstico preliminar e oferecem, embora
diferentes, importantes indicagSes para
melhorias das condigdes de trabalbo. Logo
sua aplicagio em conjunto permite detectar
um maior mmmero de servidores(as) em
sifuagio de nsco, possibilitando prevenr
incapacidades para o trabalho e doencas
finturas.
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