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RESUMO

Objetivo: Investigar as morbidades autorreferidas entre professores da rede pulblica de ensino de um
municipio brasileiro de médio porte populacional. Métodos: Inquérito epidemioldgico, realizado com
professores da Educacé@o Basica distribuidos nas escolas da rede Estadual de ensino na zona urbana. A
amostra foi do tipo probabilistica por conglomerados em um Unico estagio (escolas). Foram avaliados 760
professores distribuidos em 35 escolas. Para a coleta de dados, utilizou-se um questionario autoaplicavel
com variaveis relativas & morbidade autorreferida. Analisados através da estatistica descritiva, utilizando o
programa Statical Package for Social Science (SPSS), versdo 18.0. Resultados: Dentre os professores
entrevistados, 85% referiu alguma morbidade, sendo que 13,8% referiram ter 6 ou mais diferentes
morbidades coexistentes. Problemas oculares apresentaram a mais alta prevaléncia (40%), seguida por
problemas de saude mental (27,6%), enxaqueca e labirintite (25,7%), colesterol elevado (23,8%) e
hipertensédo arterial (17,4%). Conclus@o: Foi alta a prevaléncia de morbidades autorreferidas entre os
professores da rede publica. Medidas de prevengdo no campo da saude publica devem ser reafirmadas
para uma melhor qualidade de vida e condi¢des de trabalho entre os docentes.

Palavras Chave: Docentes, Doengas Cronicas, Morbidades.

ABSTRACT

Objective: To investigate self-reported morbidities among public school teachers in a medium-sized
Brazilian municipality. Methods: An Epidemiological survey with Elementary School teachers distributed in
different schools of the State education network in the urban area was conducted. The sample type was
probabilistic by conglomerates in a single stage (schools). A total amount of 760 teachers were assessed in
35 different schools. For data collection, a self-applicable questionnaire was used, containing variables
regarding self-reported morbidity. The figures were analyzed through descriptive statistics by the software
Statical Package for Social Science (SPSS), version 18.0. Results: Among the interviewed teachers, 85% of
them reported some sort of morbidity, and 13.8% reported having 6 or more different coexisting morbidities.
Ocular problems had the highest prevalence (40%), followed by mental health problems (27.6%), migraine
and labyrinthitis (25.7%), high cholesterol (23.8%) and hypertension (17.4%). Conclusion: The prevalence
of self-reported morbidities among public school teachers was high. Preventive measures in the field of
public health should be reaffirmed for a better quality of life and working conditions among teachers.
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RESUMEN

Objetivo: Investigar las morbilidades autorreferidas entre los profesores de la red publica de ensefianza de
un municipio brasilefio de tamafio medio en cuanto a poblacion. Métodos: Investigacién epidemiologica,
realizada con profesores de Educacién Basica distribuidos en las escuelas de la Red Estatal de Ensefianza
en la zona urbana. La muestra fue probabilistica por conglomerados en una sola etapa (escuelas). Se
evaluaron 760 profesores distribuidos en 35 escuelas. Para la recogida de datos, se utiliz6 un cuestionario
autoaplicable con variables relativas a la morbilidad autorreferida. Analizados a través de la estadistica
descriptiva, utilizando el programa Statical Package for Social Science (SPSS), versién 18.0. Resultados:
Entre los profesores entrevistados, el 85% reporté alguna morbilidad, y el 13,8% refirieron tener 6 0 mas
diferentes morbilidades coexistentes. Problemas oculares presentaron la prevalencia mas alta (40%),
seguida por problemas de salud mental (27,6%), la migrafia y la laberintitis (25,7%), el colesterol alto
(23,8%) y la hipertension arterial (17,4 %). Conclusion: Fue alta la prevalencia de morbilidades
autorreferidas entre los profesores de la Red Publica. Medidas de prevencion en el campo de la Salud
Publica deben ser reafirmadas para una mejor calidad de vida y condiciones de trabajo entre los docentes.

Palabras clave: Docentes, Enfermedades Croénicas, Morbilidades.

INTRODUCAO

Atualmente o Brasil € marcado pela grande presenca de condi¢Bes cronicas na populacdo, e 0 que
orienta a definicdo desse termo é o tempo de duracdo, a maneira como o problema é enfrentado pelo
sistema de atencdo a salde e como esse sistema se estrutura. Normalmente as condi¢des cronicas de
saude tem inicio e duragdo lenta, com causas diversas, desde hereditariedade a exposi¢cdo ambiental, e
com padrdes irregulares de apresentacdo, sem previsibilidade; sendo que uma condi¢cdo aguda pode evoluir
para uma crénica (MENDES, 2011).

As condig¢8es crbnicas sdo consideradas problema de sadde publica e representam aproximadamente
70% dos O6bitos brasileiros (BRASIL, 2014; MINISTERIO DA SAUDE, 2013). A maioria além de ter fatores
de risco em comum necessita de acompanhamento dos servigos de saude (ACHUTTI e AZAMBUJA, 2004)
e revela a necessidade de uma atencdo a salude que contemple acBes de promocgdo, prevengdo e
tratamento (BRASIL, 2014; MINISTERIO DA SAUDE, 2013) considerando uma assisténcia organizada em
redes (MINAS GERAIS, 2013). Os principais fatores de risco para as chamadas Doengas Cronicas Nao
Transmissiveis (DCNT) s&o o tabaco, a alimenta¢@o ndo saudavel, a inatividade fisica e o consumo danoso
de &lcool (MALTA, 2006). Importantes inquéritos nacionais e internacionais tém estimado a prevaléncia de
DCNT na populacdo baseados no relato de diagndstico prévio por médico. Dentre eles destacam-se o
VIGITEL, a Pesquisa Mundial de Saude (PMS) e a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD)
(SCHMIDT et al., 2009).

Essas doencas podem levar a incapacidades e limitacbes nas atividades de trabalho e lazer dos
acometidos (BRASIL, 2014; MINISTERIO DA SAUDE, 2013). Isso gera reflexdes sobre como trabalhar
tendo uma doenca crbnica e o papel do trabalho na vida das pessoas (GIGNAC et al, 2014,
MANNERKORPI e GARD, 2012), com destaque na importancia de acompanhamento continuo e de busca
de acbes que possam melhorar o resultado de trabalho ou minimizar barreiras relacionadas ao seu
desenvolvimento (GIGNAC et al, 2014).

O trabalho envolve satisfacdo e véarias necessidades do ser humano, sendo motivacional e vital para
sobrevivéncia. No entanto, pode acarretar enfermidades para a vida dos profissionais, sem disponibilizar
métodos satisfatérios para uma melhor qualidade de vida. (MURTAZ et al., 2004).

A valorizacdo da saude do professor é essencial ao se reconhecer que a educacgdo € primordial ao
desenvolvimento da nacdo. Levando em consideracdo a importancia desses profissionais € necessario
conhecer suas condigbes de saude, especialmente quanto as condigfes cronicas, apontadas como as
principais causas de adoecimento, faltas e afastamento do trabalho. Mas a auséncia de dados relacionados
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a saude de professores torna dificil priorizar agGes direcionadas a sadde no campo das politicas publicas,
deixando de lado possibilidades para a consolidacdo de uma melhor condicdo de vida e de trabalho
(PNSST, 2014). No Brasil ha escassez de estudos que avaliem condi¢gfes cronicas envolvendo professores
(SANTOS e MARQUES, 2013). Assim, este estudo teve por objetivo investigar as morbidades autorreferidas
relacionadas as condicBes crdnicas entre professores da rede publica de ensino da cidade de Montes
Claros — MG.

METODOS

Este estudo faz parte do Projeto ProfSMoc — “Condi¢des Crdnicas de Saude e Fatores Associados entre
Professores da rede Publica: um estudo de base populacional’. Trata-se de um inquérito epidemioldgico,
realizado com professores da Educacéo Basica (Ensinos Fundamental e Médio) distribuidos nas escolas da
Rede Estadual de Ensino na zona urbana de Montes Claros — MG. Montes Claros € um municipio norte
mineiro, com populagdo de 398.288 habitantes estimada pelo IBGE em julho de 2016. O indice de
Desenvolvimento da Educac¢éo Béasica (IDEB) médio entre as escolas publicas de Montes Claros era, no
ano de 2009, de 4,85; valor acima ao das escolas municipais e estaduais de todo o Brasil, que é de 4,0%.

A amostra foi definida por meio de célculo amostral para populagdes finitas, considerando a prevaléncia
do evento de interesse em 50%, nivel de confianca de 95%, erro padrdo de 5%, Deff=2 e acréscimo de 10%
para compensar niveis de perdas. A sele¢cdo da amostra foi do tipo probabilistica por conglomerados em um
Unico estagio. O estudo obteve uma amostra final de 700 professores distribuidos em 35 escolas. A coleta
de dados ocorreu durante todo ano de 2016, tendo sido agendado dia especifico em cada escola
participante destinado & pesquisa.

Todos os professores das escolas participantes, aleatoriamente selecionadas, foram convidados a
participar da pesquisa. O critério de inclusdo foi estar em exercicio da fun¢do docente ha pelo menos um
ano. Foram excluidos professores aposentados ou em licenga por qualquer natureza. Para a coleta de
dados, utilizou-se um questionario autoaplicavel e avaliacdes fisicas dos professores.

Para afericAo da morbidade autorreferida foi utilizado um instrumento baseado no Standard Health
Questionnaire for Washinton State, que é uma ferramenta utilizada por operadoras de planos privados de
salde dos EUA para rastreamento das condi¢des de salde de pessoas que tem intengdo de aderir a esses
planos (WASHINGTON STATE HEALTH INSURANCE POOL, 2012). As questfes utilizadas se referiram a
presenca de determinadas condi¢cdes cronicas de saude. Todas as questdes deveriam ser respondidas
apenas se o professor teve o diagndstico prévio realizado por um médico ou profissional da salde e o
profissional referiu a ocorréncia da condig&o considerando os trés Gltimos anos.

Os dados foram analisados através da estatistica descritiva (frequéncia simples e relativa), utilizando o
programa Statical Package for Social Science (SPSS), versao 18.0. O projeto dessa pesquisa foi submetido
a apreciagdo do Comité de Etica em Pesquisa da Unimontes, tendo sido aprovado por meio do parecer
consubstanciado n° 1.293.458. Todos os professores incluidos assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido e todos os preceitos éticos da resolucéo 466 de 2012 foram devidamente respeitados.

RESULTADOS

Foram investigados 760 professores por pertencerem aos conglomerados sorteados (35 escolas da rede
publica de ensino do municipio). Do total de entrevistados 127 (16,7%) eram do sexo masculino e 633
(83,3%) do sexo feminino, sendo 681 (89,6%) regentes de sala de aula e o restante ocupando cargos de
professor de apoio, eventual, supervisor, sala de recursos e interprete de libras. A idade média foi 40,55 (+
9,5) anos, variando de 21 a 67 anos, com renda familiar média de R$ 4.554,62 (R$3195,51) (considerando
salario minimo de 880,00 reais). 80% dos professores apresentaram tempo de docéncia em até 20 anos.

Os dados apresentados na tabela 1 revelam os auto-relatos dos professores quanto as suas condicfes
cronicas de saude avaliadas. Com relagao as morbidades relatadas, problemas oculares foi a mais referida
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entre os professores, com 40% (n=304). Na sequéncia, as doencas crénicas mais citadas foram: salude
mental 27,6% (n=210), enxaqueca e labirintite 25,7% (n=195), colesterol elevado 23,8% (n=181), digestivos
21,8% (n=166), auto imune 21,6% (n=164), 6sseos articulares 20,5% (n=156), hipertensao arterial 17,4%
(n=132) e problemas circulatérios 15,8% (n=120). As demais condi¢cdes apresentaram prevaléncias
inferiores a 15% dos relatos.

Tabela 1. Morbidades autorreferidas entre professores da rede publica estadual de ensino. Montes Claros — MG, 2016.

Variaveis N % Variaveis N %

Problemas Cardiacos Problemas Reprodutiva/Sexuais

Nao 722 95,0 Nao 674 88,7

Sim 38 05,0 Sim 86 11,3
Problemas Circulatorio* Problema de Saude Mental

Nao 639 84,1 Nao 550 72,4

Sim 120 15,8 Sim 210 27,6
Problemas Sanguineo Transtorno Alimentar

Nao 701 92,2 Nao 741 97,5

Sim 59 07,8 Sim 19 02,5
Problemas Auto Imune* Problemas Oculares

Nao 595 78,3 N&o 456 60,0

Sim 164 21,6 Sim 304 40,0
Problemas Endécrinos Problemas Neurolégicos

Nao 707 94,0 N&o 756 99,5

Sim 53 06,0 Sim 4 00,5
Osseos/Articulagdes/Misculos Problemas Auditivos

Nao 604 79,5 Nao 739 97,2

Sim 156 20,5 Sim 21 02,8
Problemas Digestivos Tumores Benignos

Nao 594 78,2 Nao 719 94,6

Sim 166 21,8 Sim 41 05,4
Problemas Renais Tumores Malignos

Nao 674 88,7 Nao 756 99,5

Sim 86 11,3 Sim 4 00,5
Problemas Hepaticos Enxaqueca/Labirintite

Nao 738 97,1 Nao 565 74,3

Sim 22 02,9 Sim 195 25,7
Problemas Respiratdrios Infeccado longa duragéo

Nao 701 92,2 Nao 757 99,6

Sim 59 07,8 Sim 3 00,4
Presséo Alta* Colesterol Elevado

Nao 627 82,5 Nao 579 76,2

Sim 132 17,4 Sim 181 23,8
Glicemia Elevada Sindrome Metabdlica*

Nao 695 91,4 Nao 739 97,2

Sim 65 08,6 Sim 19 02,5
Diabetes* Deficiéncia Fisica*

N&o 739 97,2 N&o 741 97,5

Sim, tipo | 6 00,8 Sim 18 02,4
Sim, tipo Il 14 01,8

Fonte: ados provenientes da prépria pesquisa. * Variaveis no n de 760 por perda de informagdes.
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Dentre os professores entrevistados, 85% referiu alguma morbidade, sendo que 13,8% referiram ter 6
ou mais deferentes morbidades coexistentes (tabela 2).

Tabela 2. Morbidade autorreferida categoérica entre professores da rede publica estadual de ensino.
Montes Claros — MG, 2016.

Variaveis n %
Nenhuma morbidade autorreferida 115 15,1
De 1 a 5 morbidades autorreferidas 534 70,3
De 6 a 10 morbidades autorreferidas 093 12,2
11 ou mais morbidades autorreferidas 012 01,6
Total* 754 99,2

Fonte: dados provenientes da propria pesquisa. * Variaveis no n de 760 por perda de informagdes.

DISCUSSAO

Cerca de 85% dos professores entrevistados relataram alguma morbidade autorreferida, variando de 1 a
14 diferentes condicGes coexistentes. Mesmo ao se desconsiderar problemas visuais, ainda assim, 80%
apresentou algum relato de morbidade.

A utilizacdo da morbidade autorreferida em inquéritos de salde pode subdimensionar a prevaléncia das
doencas envolvidas. Em estudo de abrangéncia nacional realizado nos Estados Unidos, o National Health
and Nutrition Examination Survey Ill, 1988-1991, observou-se que o autorrelato de hipertensdo tem boa
sensibilidade (71%) e especificidade (92%). Resultado semelhante foi encontrado em estudo brasileiro de
base populacional em Bambui - MG (COSTA, 2004) com 72% de sensibilidade e 86% de especificidade,
sendo um indicador apropriado para estimar a prevaléncia da hipertensdo arterial. Apesar do potencial viés
de relato, que pode subestimar a prevaléncia das morbidades investigas, acredita-se que estudos dessa
natureza sejam Uteis para se identificar as morbidades mais prevalentes e subsidiar planejamentos em
saude.

No Brasil, as DCNT representam grande carga de mortalidade (DUCAN et al., 2012) sendo responsaveis
por 72,0% dos Obitos, com énfase para as doencas do aparelho circulatorio (31,3%), neoplasias (16,3%) e o
diabetes (5,2%) (SCHMIDT et al., 2011). Estimativas da Organiza¢do Mundial de Saude (OMS) indicam que
um pequeno conjunto de fatores de risco responde pela grande maioria das mortes por DCNT, com
destaque para tabagismo, consumo elevado de bebidas alcodlicas, inatividade fisica e distlrbios
alimentares (WHO, 2011).

Considerando que a morbidade autorreferida das doencas cronicas € uma medida aproximada das
informacdes obtidas por exames clinicos (THEME FILHA, 2008), o presente estudo, proporcionou o0
conhecimento dos principais problemas de salde referidos pelos docentes da educacéo basica.

Alguns estudos ja destacam que o trabalho docente apresenta exigéncias psicoemaocionais, habilidades
sociais e pedagogicas (LAGO et al., 2015). O bem estar dos professores no ambiente de trabalho depende
das condi¢Bes e organizacdo do meio, podendo gerar sobrecarga e interferir nas atividades realizadas por
eles (CRUZ et al, 2010). Estudos ja investigam absenteismo de docentes mostrando como principais
motivos doencas respiratérias, osteomusculares e questdes relacionadas a salde mental (GASPARINI et
al., 2005)

Resultados semelhantes ao presente estudo (BRASIL, 2014; MINISTERIO DA SAUDE, 2013) revelou
gue a carga de morbidade das DCNT no pais pode ser considerada elevada, pois cerca de 45% da
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populacao revelou pelo menos uma doenca cronica. O diagnéstico médico de hipertenséo arterial € relatado
por cerca de um quinto da populagdo adulta. Outras DCNT, como depressao e diabetes, também tém
frequéncias elevadas. As outras doencas mentais apresentaram o0s maiores graus de limitagdo; em
sequéncia, foram relatados AVC, artrite, dores de coluna (MALTA et al., 2015).

Segundo informacdes do Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Cronicas
por Inquérito Telefénico (Vigitel) A prevaléncia da hipertenséo arterial autorreferida no Brasil em adultos que
vivem nas capitais brasileiras e no Distrito Federal foi de 24,1% (MINISTERIO DA SAUDE, 2013). Dados
nacionais referentes a quase 400.000 entrevistados apontaram que 24% das mulheres e 17,3% dos
homens com idade acima de 20 anos apresentaram diagnostico prévio de hipertensdo (SCHMIDT, 2011).
Resultado parecido com o presente estudo que teve 17,4% do total e com a mesma faixa etaria. Nos ultimos
anos observa-se 0 aumento do nimero de estudos transversais para estimar a prevaléncia da hipertensao
arterial. Nesse contexto, estudo realizado com professores de uma cidade do sul do Brasil (SANTOS, 2013),
aponta 20,3% dos professores com pressao alta. Dados do Estudo Longitudinal de Sadde do Adulto (ELSA-
Brasil) (DUNCAN, 2012) que acompanhou 15.105 servidores publicos do pais, identificou 5.447 (36,1%)
hipertensos.

Outro dado importante do presente estudo foi que 27,6% dos professores relataram sofrer de algum tipo
de doenca mental, como: depressdo, ansiedade, panico, estresse ocupacional, TOC, esquizofrenia,
transtorno bipolar e transtorno pds-traumatico. Destacam-se entre os distarbios psicoldgicos o estresse, a
depresséo, o esgotamento mental e a Sindrome de Burnout. (CRUZ, 2010; GASPARIN, 2005). A depressao
€ um distarbio afetivo caracterizado, principalmente, por alteragdes no humor, reducdo da energia e
diminuicdo das atividades. Segundo o Ministério da Saude, 2013, 7,6% da populacdo brasileira foi
diagnosticada por profissional da salde mental; a depressdo atinge quase trés vezes mais as mulheres e
cerca de 11,8% referem incapacidade devido a doenca.

Considerando a similaridade dos resultados observados com estudos de morbidade para a populacéo
em geral é preciso destacar que os problemas de salde referidos pelos docentes tera reducdo por meio de
transformacdes no estilo de vida, com adocao de estilos de vida mais saudaveis, incorporando atividades
fisicas, dietas, adequacao do peso e abolindo o tabagismo e o consumo excessivo de bebidas alcodlicas.

O presente estudo apresenta como limitagdo o fato de ser transversal, o que ndo estabelece nexo
causal. Além disso, os estudos transversais de epidemiologia ocupacional podem produzir o “efeito do
trabalhador sadio” na amostra, devido a exclusdo do possivel doente (KOGA et al.,2015). Também deve-se
ter cautela com relacdo aos resultados obtidos, uma vez que estes s@o oriundos de instituicbes escolares
publicas localizadas em uma regido especifica do Norte de Minas Gerais, com seus especificos aspectos
socioecondmicos, culturais e geogréficos.

O estudo envolveu um relevante contingente de docentes da area estudada, estudo representativo e
utilizou uma classificacdo consagrada para as morbidades autorreferidas. A semelhanca dos resultados
deste estudo com outros ja publicados sugere que as limitagbes observadas ndo comprometem sua
validade.

Analisando os resultados encontrados na pesquisa e considerando a escassez de artigos que tratam da
saude do professor, pode-se perceber que doengas cronicas e fatores associados em relagdo a saude
desses profissionais ainda € um campo aberto para novas pesquisas, embora, estudos apresentem dados
relevantes quando se diz respeito as doencas crénicas em adultos, entretanto a salde dos professores
ainda é pouco explorada no meio cientifico.

CONCLUSAO

O presente estudo revelou alta prevaléncia de doencas em professores da educagédo basica, destacando
o alto nivel de problemas com salde mental, enxaqueca e labirintite, problemas oculares, colesterol elevado
e hipertenséo arterial. Medidas de prevencéo no campo da saude publica devem ser reafirmadas para uma
melhor qualidade de vida e condi¢6es de trabalho.
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