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RESUMO

O Presente estudo tem como objetivo “Analisar a influéncia da depressao dos docentes em sua
pratica pedagogica no Ensino Fundamental de duas escolas Municipais da cidade de Santos
SP”. Considerando que a depressdo dos docentes ¢ um caso urgentissimo e influencia
diretamente no potencial do docente em desenvolver suas praticas pedagogicas no ambiente
escolar; seja com os alunos, pais, colegas, direcdo, a secretaria da educacdo e até com as
politicas publicas e sociais desenvolvidas nesta cidade. A pesquisa foi realizada em duas escolas
com professores do ensino fundamental | na zona urbana da cidade de Santos, S&o Paulo, Brasil.
Os resultados ao final possibilitaram constatar que os docentes depressivos nao conseguem
desenvolver o melhor do seu potencial pedagogico por causa do transtorno depressivo adquirido
no ambiente escolar e nas suas relagdes, sejam elas dentro ou fora da escola. Outro ponto a
salientar € que o transtorno depressivo tem tirado o docente da sala de aula, levando-o0 a uma
vida de tristeza e em ultimo caso até a tentativa de suicidio.

Palavras Chave — Depressao, docente, pratica pedagdgica, salde mental, ambiente escolar,

prevencéo.

ABSTRACT

The present study aims to "Analyze the influence of teacher depression on their pedagogical
practice in the Elementary School of two municipal schools in the city of Santos SP".
Considering that teacher depression is a most urgent case and directly influences the teacher's
potential to develop pedagogical practices in the school environment; whether it be with the
students, parents, colleagues, the direction, the secretariat of education and even with the
public and social policies developed in this city. The research was carried out in two schools
with elementary school teachers | in the urban area of the city of Santos, Sdao Paulo, Brazil.
Finally it was possible to see that depressive teachers cannot develop the best of their
pedagogical potential because of the depressive disorder acquired in the school environment
and in their relationships, whether in or out of school. Another point to emphasize is that the
depressive disorder has taken the teacher out of the classroom, leading to a life of sadness
and even in the last case the suicide attempt.
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| . Introducéo

Considerada o mal do século a Depresséo é a principal causa de incapacidade em todo 0 mundo
e contribui de forma muito importante para a carga global de doencas. Mais mulheres sdo
afetadas pela depressdo que homens, a depressdo aparece através de varias faces, atingindo todo
tipo de cultura, faixa etaria e classe social (Aros, 2008). Nakamura e Santos (2007) referem
que, no ano de 2020, ela sera a segunda maior causa de doencas, perdendo apenas para as
patologias cardiacas. Siqueira (2005) destaca a gravidade do problema referindo-se a uma
epidemia de deprimidos, provocada pela falta de espaco para a singularidade do individuo e por
uma cultura homogeneizada. Na perspectiva da psicopatologia, a classificagdo da depresséo €

um transtorno de humor ou transtorno afetivo.

Na Ameérica Latina, 22,4% da populacdo sofre com disturbios mentais como depresséo
ou ansiedade severa. Em paises como Brasil e Paraguai, cerca de 10% dos anos vividos com
incapacidade estdo causalmente associados a essas doencas, segundo a Organizacao Mundial
da Saude (OMS).

As praticas cotidianas dos profissionais de educagdo sdo marcadas por excessivas
cargas de trabalho, que necessitam muita atencéo, rapidez na realizacdo das funcGes e grande

pressao interna e externa.

Diante da realidade em que vivemos percebeu-se que a depressdo tem aumentado em
numero de casos, logo estudar esta patologia passa a ser uma necessidade dentre aqueles que
trabalham como docentes, pois se percebeu uma grande dificuldade dos professores, por causas

diversas, ocasionando um mal desempenho na pratica pedagdgica e vida profissional.

Em virtude dessas consideracOes se faz necessario essa pesquisa para aprofundamento
no estudo a fim de favorecer e propiciar subsidios para a criacdo de critérios que possam
minimizar os sintomas da depresséo gerados pelo trabalho do docente no ensino fundamental,

bem como ajuda-los a compreender os enfrentamentos que tragam um desenvolvimento mais

saudavel a vida e as praticas docente.

Metodologia

Com intengéo de se chegar aos resultados propostos nos objetivos dessa pesquisa, optou-se por
uma abordagem qualitativa, especialmente porque esse tipo de abordagem permite uma maior
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amplitude e riqueza interpretativa dos dados, além de focar na subjetividade dos participantes,
buscando-se compreender e interpretar os fendmenos em seus contextos referentes ao processo
de adoecimento mental de docentes em seu ambiente de trabalho e suas préaticas pedagdgicas.
Campoy (2016).

O principal da investigacao qualitativa € o estudo das coisas em seu ambiente natural,
tratando de dar sentido, ou interpretar os fendmenos nas condi¢Bes dos significados que as
pessoas lhes atribuem.

De acordo com Gil (2008, p. 55), “as pesquisas descritivas possuem como objetivo a
descricdo das caracteristicas de uma populacéo, fendmeno ou de uma experiéncia. Por exemplo,
quais as caracteristicas de um determinado grupo em relacao a sexo, faixa etaria, renda familiar,

nivel de escolaridade etc”.

Il . A depressdo na historia

Diante da evolugcdo do mundo, a percepcdo acerca das doencas mentais se alterou,
principalmente o conceito de loucura que estava associado a questdes misticas. Assim,
os tempos biblicos e mitologicos em que a loucura e a melancolia (designacdo antiga de
depressdo) estavam ligadas as supersticdes: ser louco e melancoélico era visto como uma

punicéo divina.

Sdo multiplas as histdrias de reis e herdis que se afastaram dos deuses, ou os desafiaram,

e como castigo ficaram loucos. (Cordas, Schumaker. 2016).

Apesar de toda a crenca mitoldgica, é na Grécia que surge a observacdo da natureza e

difusdo do conhecimento.

Hipdcrates, considerado o pai da medicina, cria a teoria humoral segundo a qual a vida
é um equilibrio entre quatro humores: bile, fleuma, sangue e bile negra. O desequilibrio entre
esses humores é 0 que acarreta a doenca. Cada um dos fluidos esta ligado a um humor, sendo
coléricos, fleumaticos, sanguineos e melancélicos, respectivamente. A predominancia da bile
negra € o que caracteriza o ser melancoélico. Embora simples, a teoria hipocratica & importante

para substituir a supersticao pela biologia. (Jornal da USP. 18/01/2017).

A idade meédia ocidental ja caracteriza um periodo de poucos estudos acerca da
psiquiatria e o crescimento das crengas religiosas sobre a loucura, em especial, no cristianismo.
A Igreja Catolica é a responsavel pela dissociacdo da mente e do corpo, o que influencia o

entendimento sobre as doengas mentais. A loucura e a melancolia se associam a possessdes
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demoniacas, em que “os demdnios entravam na mente dos homens, assim sdo chamados de

loucos os que vivenciam tais praticas, também espreitavam o leito dos moribundos para roubar-
lhes a alma”. A melancolia também ¢ relacionada aos setes pecados capitais, em que a “acidia”
(que pode significar dcio e preguica) € a causa das tristezas profundas. (Cordas, Schumaker.
2016).

O renascimento marca a busca pela retomada do conhecimento perdido, entretanto a
concepgdo religiosa sobre as doencas mentais ainda ndo sdo abandonadas. Influéncias
sobrenaturais continuam sendo consideradas causas da loucura e da melancolia, mas algumas
teorias de que o corpo poderia influenciar a mente ja comecam a aparecer. E apenas apds o
iluminismo que as teorias religiosas comecam a entrar em declinio, dando espaco a teorias

racionalistas. Surge entdo a anatomia. (Cérdas, Schumaker. 2016).

Durante o iluminismo o meédico William Cullen emprega pela primeira vez o termo
“neurose”, e classifica a melancolia como “uma alteracdo da fun¢do nervosa, e ndo, como
outrora se pensava, dos humores”. No século 19, pela primeira vez, o termo “depressdo” surge
com um sentido mais proximo ao atual, enquanto o termo “melancolia” poderia estar associado
a qualquer tipo de loucura. Por volta de 1860 a palavra comeca a aparecer nos dicionarios
médicos, e surgem tratamentos mais “humanizados” aos loucos. O médico Philippe Pinel
classifica a melancolia como doenca e destaca a predisposicao desses pacientes a cometerem
suicidio. (Jornal da USP. 18/01/2017).

N&o podemos nos esquecer das contribuicfes do grande médico austriaco Sigmund
Freud foi quem questionou as novas possibilidades da psique humana em seu tempo, com 0
objetivo de se aprofundar descobre entdo o inconsciente humano e cria a psicanalise como
forma de tratamento e exploracdo da psique humana que influencia diretamente o
comportamento dos seres humanos. O Id, Ego e Super Ego e suas pulsdes de vida e de morte
também fazem parte dessa teoria. A grande técnica dos sonhos manifesto e latente e da
associacdo livre querem tornar consciente aquilo que estava diretamente reprimido no
inconsciente humano, e dessa forma Freud comega a explicar ndo somente o ser humano como

um ser biopsicosexual mais também o adoecer desse psique humana e as possibilidades dos

gatilhos para a doenca e 0s possiveis tratamentos.

Na psicanalise, os quadros clinicos configuram-se em torno de estruturas de sentido,
inerente ao universo psiquico. Assim 0s grupos principais — neurose, psicose, perversao — tem

sua matriz, no pensamento freudiano, no complexo de castracdo cuja problematica, a grosso
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modo, encontra-se recalcada no neurético, recusada no perverso e rejeitada no psicotico

(Zimerman 2000).

A necessidade de diagnosticar e, principalmente, adequar os tratamentos as doencas
mentais, fez surgir, em 1952, o primeiro Manual de Diagnoéstico e Estatistica dos Transtornos
Mentais (DSM), elaborado pela Associacdo Americana de Psiquiatria. A versdo mais atual e,

portanto, a trazida no livro de Cordas e Schumaker, (2016) é o DSM-5, publicado em 2013.

Atualmente outro instrumento usado para classificar a depressdo € o CID-10, a
Organizacao Mundial da Saude, na décima revisdo (WHO, 1992) da Classificacdo Internacional
das Doengas, apresenta, de forma geral, os seguintes transtornos do humor: episédio maniaco
(F30), usado para episédio Unico de mania; transtorno afetivo bipolar (F31), que pode ser
classificado, de acordo com o tipo do episddio atual, em hipomaniaco, maniaco ou depressivo;
episédio depressivo (F32), que pode ser, quanto a intensidade, classificado como: leve,
moderado ou grave; transtorno depressivo recorrente (F33), que tem as mesmas subdivisdes
descritas para o episodio depressivo; e transtornos persistentes do humor (F34). O humor
corresponde a uma emogao constante e predominante que serve como base para as percepcoes
do individuo com relacdo ao mundo externo e € imprescindivel na percepcao das experiéncias,
fazendo com que cada evento da vida adquira padrées do humor predominantes (Atkinson et
al., 2002). Quanto a sua etiologia, geralmente, é determinada pela orientacdo tedrica de cada
autor que trata do tema. De forma geral e na maioria dos casos, pode ser atribuida a heranca
cultural e vivéncias emocionais do individuo adquiridas durante o seu amadurecimento mental
— 0 que pode ser determinante para o desenvolvimento da depresséo na idade adulta (Medeiros
e Furtado, 2004).

Em 2030 sera a primeira causa de prejuizo global, Segundo quadro 5 abaixo
OMS (2014).

Quadro 5 - Prejuizo Global acentuado

2004 2030

Infeccdes respiratdrias baixas 1 %esséo

Diarréias p) Doenca cardiaca isquémica
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Depressao

Acidentes de transito

Doenca cardiaca isquémica Doencas cerebrovasculares

HIV/AIDS DPOC

Doengas cerebrovasculares InfecgOes respiratdrias baixas

Prematuridade e baixo peso ao Perda auditiva iniciada no adulto

nascer

Asfixia e trauma ao nascer Erros de refracédo

Acidentes de transito HIV/AIDS

O] O N oo v b W

Infeccdes neonatais e outras 10 Diabetes mellitus

111 . O TRABALHO DOCENTE E O ADOECIMENTO PSIQUICO

Entende-se por trabalho os processos produtivos organizados ou informais, urbanos ou rurais,
e por saude as mudancas no potencial maximo de vida dos trabalhadores e seus descendentes,
da populagdo exposta aos contaminantes oriundos direta ou indiretamente do processo de
trabalho. Esse como um processo historico e social, determinado pelos modos de producéo, e
de estilos de vida da sociedade. (Macedo 2007).

De acordo com Esteve (1999), o mal-estar docente € um fenédmeno social do mundo
ocidental, que possui como agentes desencadeadores a desvalorizacdo, concomitante as
constantes exigéncias profissionais; a violéncia; a indisciplina, entre outros fatores que acabam
por promover uma crise de identidade em que o professor passa a se questionar sobre a sua

escolha profissional e o préprio sentido da profissao.

A expressdo mal-estar docente descreve os efeitos permanentes de carater negativo que
afetam a personalidade do professor, resultado das condi¢des em que exerce a docéncia. A partir
de tais condicdes, os docentes passam a manifestar sentimentos negativos intensos como

angustia alienacdo, ansiedade e desmotivacao, além de exaustdo emocional, frieza perante as
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dificuldades dos outros, insensibilidade e postura desumanizada. Esteve (1999) classifica as

causas do mal-estar docente em dois tipos: a) fatores primarios (aspectos que agem diretamente
sobre a acédo do professor em sala de aula, gerando tensdes e sentimentos negativos) e b) fatores

secundarios (condic@es de trabalho que agem indiretamente sobre a imagem do professor).

Para Freire (1996, p.22), “O ensinar ndo se limita apenas em transferir conhecimentos,
sendo também no desenvolvimento da consciéncia de um ser humano inacabado em que o
ensinar se torna um compreender a educagdo como uma forma de intervir na realidade da pessoa
¢ do mundo”

E esse um dos motivos pelos quais a qualificacdo profissional dos docentes torna-se um
elemento fundamental em sua carreira, ja que 0 mesmo deve ser capaz de instigar, problematizar
e refletir para que, a partir de sua experiéncia, possa repartir com seus alunos, ao mesmo tempo

em que os inspira a buscar mais conhecimentos.

A prética pedagdgica, em seu sentido de praxis, configura-se sempre como uma agao
consciente e participativa, coletiva, que vem de muitas dimensdes cercando o ato educativo.
Como conceito, entende-se que ela se aproxima da afirmacéo de que a préatica educativa € algo
mais do que expressdo do oficio dos professores; é algo que ndo pertence por inteiro aos
professores, uma vez que ha tracos culturais compartilhados que formam o que pode ser

designado por subjetividades pedagogicas. Franco (2012).

A préatica docente configura-se como préatica pedagdgica quando esta se insere na
intencionalidade prevista para sua acdo. Assim, um professor que sabe como seu ensino integra
e expande a formacéo desse aluno, que tem a consciéncia do significado de sua agdo, tem uma
atuacdo pedagdgica diferenciada: ele dialoga com a necessidade do aluno, insiste em sua
aprendizagem, acompanha seu interesse, faz questéo de produzir o aprendizado, acredita que

este sera importante para o aluno. Franco (2012).

O objetivo do professor deve ser pela autonomia do aluno, a ideia de que os alunos devem
aprender a aprender e de que o papel do professor é estimular o desenvolvimento individual do
alunado esta, por exemplo, na base da visdo finlandesa de ensino. Como afirmam as autoridades

deste pais do norte europeu, a educagdo é focada mais no incentivo do que no controle dos

estudantes. (Heringer, 2015).
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IV. A IMPORTANCIA DA PREVENCAO NA CARREIRA
DOCENTE.

Os transtornos de saude mental representam um grave problema de satde publica.

As proporgOes epidémicas das afecgdes emocionais e mentais exigem a necessidade
urgente de adquirir estratégias eficazes e cientificamente comprovadas, compativeis com o
contexto de nosso pais. Por meio das estatisticas de afastamentos e acidentes no trabalho pelos
profissionais da area e diagnosticos feitos pelo Cddigo Internacional de Doencas (CID), os
Transtornos Mentais relacionados ao trabalho, se levantam como os de maior prevaléncia e

incidéncia, no mundo e em nosso pais.

Ogata (2014) refere que uma pesquisa realizada com mais de um milhdo de participantes
em todo o mundo, constatou que o trabalho € o elemento mais importante do bem-estar, em
relacdo aos outros dominios da vida, tais como o financeiro, social, comunitario e fisico. O bem
estar estaria relacionado primordialmente a realizacdo e ao sentido do trabalho.

Os gestores dos programas de promogdo de saude e qualidade de vida reconhecem que a
questdo emocional e o estresse sdo fatores muito importantes, pois estdo relacionados ao
adoecimento precoce, absenteismo e presenteismo, a0 aumento dos custos de assisténcia
médica e doencas ocupacionais. No entanto, frequentemente, as abordagens sdo pontuais, como
palestras, feiras de salide, Semana Interna de Prevencgdo de Acidentes do Trabalho (SIPATS) ou
sessoOes de massagem, o “dia da fruta”, entre outros, o que ndo modifica a estrutura e a dindmica
do trabalho, funcionando mais como um “apagar de incéndios”, do que comO promogéo e
prevencdo. A abordagem dos fatores emocionais exige conhecimento tedrico e a elaboracéo de
programas de Saude Mental que propiciem resultados efetivos e sustentaveis Ogata (2014).

Para Gomez e Lacaz (2005), evidenciam-se, na atualidade, trés pontos cruciais no campo
da saude do trabalhador:

1. A auséncia de uma Politica Nacional de Salde do Trabalhador

2. A fragmentagdo da area de conhecimento denominada “campo de saude do trabalhador”,

3. O enfraquecimento das redes sociais e sindicais.

A preocupagdo com a salude mental do trabalhador ganha impulso com o inicio da
Medicina do Trabalho, abordagem que se restringe a uma visdo individual e biol6gica do
trabalho.

(83)3322.3222
contato@conedu.com.br
www.conedu.com.br



48 -
VI CONGRESSO
4 NACIONAL-

‘Eounedi EDICAGAD

Para Alfandéry (2010) algumas pesquisas indicam que a tendéncia futura em relacdo ao

mercado de trabalho tera como foco a qualidade de vida que a empresa serd “capaz’” de
propiciar a seus funcionarios. Dentro disso, ha um amplo conceito de classificacOes, desde a
salde fisica do profissional, seu estado psicoldgico, suas relacdes sociais e seu nivel de
independéncia. Para garantir uma boa qualidade de vida, é importante mudar habitos
desregrados para habitos saudaveis e investimentos no corpo, no lazer e varias outras
situacBes que usam o bom humor para evitar o stress e assim manter controle sobre sua
prépria vida. Desta forma, a qualidade de vida € prioridade pois eleva a autoestima, que por

sua vez determina o bem-estar do profissional e a eficiéncia de seu trabalho.
Resultado da Analise e interpretacdo de Dados

Os docentes entrevistados tem entre 33 e 48 anos, e 0 tempo de trabalho esta entre 4 e 25 anos.
Nas escolas onde aconteceu a entrevista os docentes estéo trabalhando de 2 a 4 anos.
O processo que seguimos para estabelecer as categorias foram as seguintes:
1° Leitura em profundidade e analise das entrevistas obtidas;
2° Agrupamentos das informacdes obtidas por meio do instrumento da pesquisa em funcgéo de
um eixo teméatico comum;
3° Dar nome a esse €ixo, isto €, definir cada categoria.
Fruto desse trabalho temos as seguintes categorias:
A) Auto percepcao de descontrole emocional em sala de aula.
Essa analise possibilitou afirmarmos que a violéncia emocional e ameacas fisicas desestruturam
o professor, comprometendo suas praticas pedagdgicas, levando esse profissional a perder o
prazer por sua profissdo. Alguns até mudando sua carreira por causa dos problemas emocionais

causados pelas relagbes dentro da escola.

B) Possiveis influéncias da depressao.
Ao final desse categoria podemos perceber que os professores tem diferentes gatilhos para o
desenvolvimento da depressdo e que a correria da vida, as perdas, a familia e o social também
interferem e muito em sua vida emocional desencadeando varias patologias, contando com a

sala de aula e sua carreira profissional.

C) Pratica pedagogica.
Ao final desse categoria podemos perceber que os professores ndo alcancam uma atividade
pedagdgica de qualidade por motivo de cobrangas sem apoio da prépria direcdo. Por causa dos
prazos os professores sentem-se obrigados a fazer de qualquer maneira.
(83)3322.3222
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D) Indecisdo como docente.

Ao final dessa categoria podemos perceber que na maioria os professores pesquisados sentem-
se indecisos quanto a profissdo mas estdo lutando pela sua qualidade de vida, alguns se
pudessem desistiriam, outros nos pareceu desafiados a continuar e vencer pois acreditam que a

educacao pode mudar tudo o que esta acontecendo, principalmente com os professores.

E) Compromisso com a salde e a seguranca no ambiente de trabalho.
Ao final dessa categoria podemos perceber que na maioria 0s professores néo se cuidam e nao
permitem serem cuidados, existem muitos pré conceitos entre os professores, a maioria dos
docentes pesquisados estdo esgotados emocionalmente, sabem o que fazer, mas ndo fazem

colocando diversas esculpas, a principal é a falta de tempo e apoio da direg&o.

F) Qualidade de Vida.
Ao final dessa categoria podemos perceber que os docentes tem uma visdo comprometedora
com relacdo a uma mé qualidade de vida e que a depressdo tem um efeito devastador, mas se a
qualidade de vida melhorar tudo muda, e os objetivos comecam a ser alcancados, além do
desenvolvimento do potencial desse docente.
Os professores que apresentam uma qualidade péssima de vida demonstraram muita
dificuldade em responder essa pergunta, alguns ficaram pensando muito sem ter palavras até

chegarem ao péssimo quando pensam em suas proprias escolhas de vida.

G) Sugestbes para uma pratica de vida profissional saudavel.
A maioria dos professores responderam na pesquisa a necessidade de tempo pra si e cuidados
pessoais, além de busca de um profissional da area emocional. Outros docentes colocaram a
realidade de ndo se envolver muito emocionalmente o que é quase impossivel, mas so fazer o

seu trabalho.
Conclusoes

Podemos Concluir que os resultados encontrados na aplicacao das técnicas e instrumento condiz

com 0s novos resultados que presenciamos, pois percebemos que o professor depressivo

realmente ndo consegue vivenciar seu melhor potencial pedagdgico no ambiente escolar onde
a depressdo esta instaurada. Com isso podemos destacar que os resultados encontrados néo
foram apenas satisfatorios, mas trardo a necessidade de se abrir novos debates e

consequentemente novas atitudes que favorecam positivamente o potencial, a prevencédo e a
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qualidade de vida do professor, pois isso trara 0 maximo do desenvolvimento da carreira, a

identidade e do sentimento de felicidade do professor em ter o seu dever cumprido.

Podemos concluir que a depressdo esta em todas as classes sociais e de trabalhadores e
cada dia que passa cresce mais e mais a incidéncia da depressdo devido as transformacdes e

exigéncias do viver atual.

O transtorno depressivo influencia diretamente a pratica pedagdgica do docente,
limitando seu desempenho ou até retirando-o de sua posicdo conquistada com esforco e
trabalho. Levando esse professor a uma vida de tristeza angustiante podendo perder sua carreira,

familia e até a prépria vida com a possibilidade do suicidio.
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