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Resumo

Os profissionais de satde ndo se reconhecem passiveis de adoecimento fisico ¢ mental. Objetivo:
Descrever o perfil ¢ a saide mental dos fonoaudidlogos de uma capital do Nordeste, Brasil. Método:
Estudo descritivo, transversal, que fez uso do questionario Saide Mental dos Profissionais de Satide. Foram
incluidas as categorias de analise: caracteristicas socioecondmicas, investimento profissional, condi¢des
de trabalho, sexualidade, vida familiar e social, uso abusivo de alcool e drogas, estado geral de satde,
estresse e sofrimento psiquico. Participou a populagdo de fonoaudiologos de todos os servigos publicos
e privados de uma capital do Nordeste. Os dados foram analisados de forma descritiva. Resultados: A
populag@o foi constituida por 36 fonoaudiologos com predominio de mulheres, entre 31 ¢ 40 anos de idade,
¢ a maioria com até dez anos de graduagdo. Os dados mostram que a maior parte da populagio trabalha
com planos de satde; um tergo considera seus honorarios insatisfatorios. Do total, a maioria trabalha de
8 a 14 horas diarias, de 5 a 6 dias por semana, ¢ alguns nao lembram quando foram ao médico. Alguns
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revelaram beber semanalmente e outros referiram embriaguez no ultimo ano. Sobre relacionamentos,
alguns afirmaram ser infieis, uma parcela maior dos respondentes aponta para comportamento de risco
nas relagdes extraconjugais. Detectou-se que a populagdo tem fobias e sindrome de panico; a maioria
referiu que ja se deprimiu, ¢ alguns ja pensaram em suicidio. Conclusées: A pesquisa revelou indicios
de sofrimento mental, apontando para a necessidade de maiores cuidados e investimentos na propria
satde destes profissionais.

Palavras-chave: Perfil de Saude; Satide Mental; Fonoaudiologia; Satisfa¢io no Emprego;
Autocuidado..

Abstract

Health professionals do not recognize that they are liable to physical and mental illnesses.
Objective: to describe the profile and mental health of speech language pathologists and audiologists
from a northeastern capital of Brazil. Method: descriptive transversal study using the Satde Mental dos
Profissionais de Satde (mental health of health professionals) questionnaire. The analysis included: socio-
economic characteristics, professional commitment, working conditions, sexuality, family/social life, use
of alcohol and drugs, general health condition, mental stress and suffering. The population consisted
of speech language pathologists and audiologists from all public and private services in a northeastern
capital of Brazil. The data was analyzed in a descriptive manner. Results: The population consisted of
36 speech language pathologists and audiologists, mainly women, aged between 31 and 40, who had
graduated up to 10 years before the study. The data showed that the majority of the population has health
insurance patients. One third considers their earnings unsatisfactory. The majority works for 8 to 14 hours
per day on 5 to 6 days per week, and some do not remember their last medical exam. Some reported to
drink alcohol on a weekly basis, others to have been drunk at least once during the last year. Concerning
their relationships, some reported to have been unfaithful, while a great part show risk behavior for
extramarital affairs. It was found that the population suffers from phobias, panic syndrome, and, partly,
depression. Some participants have even considered suicide. Conclusion: For the population in question,
the study revealed evidence of mental suffering and the necessity of major health care and investments.

Keywords: Health Profile; Mental Health; Speech, Language and Hearing Science, Job
Satisfaction, Self Care..

Resumen

Los profesionales de la salud no se reconocen pasibles de enfermedades fisicas y mentales. Objetivo:
Describir el perfil y la salud mental de fonoaudidlogos de una capital del Nordeste, Brasil. Método.
Estudio descriptivo, transversal, que utilizo el cuestionario Salud Mental de los Profesionales de la Salud.
El analisis incluyo las siguientes categorias: caracteristicas socio economicas, inversion profesional,
condiciones laborales, sexualidad, vida familiar y social, abuso de alcohol y drogas, estado general
de salud, estrés y sufrimiento psiquico. Participaron fonoaudiologos de todos los servicios publicos y
privados de una capital del nordeste. Los datos fueron analizados de forma descriptiva. Resultados.
Poblacion se constituio por 36 fonoaudiologos con predominio de mujeres, de 31 a 40 afios, la mayoria
con hasta diez aiios de carrera profesional. Los datos demuestran que la mayoria de la poblacion trabaja
con planes de salud; un tercio estd insatisfecha con sus honorarios. La mayoria trabaja de 8 a 14 horas
diarias, de 5 a 6 dias semanales y algunos no recuerdan cuando fueron al médico por ultima vez. Algunos
revelaron beber semanalmente y otros referieron embriaguez en el ultimo arnio. Sobre relacionamientos,
algunos afirmaron ser infieles, una parte mayor apunta para comportamientos de riesgo en las relaciones
extraconyugales. Se detecto que la poblacion presenta fobias y sindrome de panico, la mayoria se refirio
a ya haberse deprimido y algunos han pensado en suicidio. Conclusiones: La investigacion revelo
indicios de sufrimiento mental y apuntando para la necesidad que tienen estes profesionales de mayores
cuidados e inversiones en la propria salud.

Palabras clave: Perfil de Salud; Salud Mental; Fonoaudiologia, Satisfaccion en el Trabajo;
Autocuidado.
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Introducgao

O processo evolutivo das profissdes ligadas a
satide tem sofrido o impacto da globalizacdo, evo-
lugdo tecnoldgica, a rapidez da circulacao das infor-
magdes e a qualidade da formag¢ao universitaria.

Neste atual contexto surgem os estressores
potenciais do ambiente classificados como ocu-
pacionais, sociais e domésticos que podem desen-
cadear estresse nos profissionais'. Os domésticos
incluem conflitos com os filhos e as doengas que,
por ventura, se desenvolvam; os sociais, no que
tange ao modo de vida das pessoas e aos valores
intrinsecos a este estilo de vida; e, finalmente, os
estressores ocupacionais tais como os conflitos
entre a equipe de trabalho e as condigdes fisicas
ambientais'~.

Estes estressores podem funcionar, algumas
vezes, como ameaga para o bem estar ¢ autoestima
dos profissionais da area de saude, objeto do estudo
atual, e isso depende de caracteristicas pessoais
como género, idade, atitudes, valores, crengas,
experiéncias, profissao, entre outras. Ao mesmo
tempo, observa-se no mercado de trabalho do
segmento saude o aumento na incidéncia do desem-
prego, surgimento de subempregos e a postura dos
convénios de saide que terceirizam essa mao de
obra com honorarios abaixo do minimo esperado,
gerando mudangas nas condigdes econdmicas,
sociais e culturais destes profissionais.

Em virtude deste quadro, surgem, nas ultimas
décadas, mudangas importantes na relagdo dos
profissionais de satude e seus pacientes. Entretanto,
0 mais importante, certamente, ¢ o fato de as prati-
cas laborais de satide serem exercidas por meio de
entidades puramente mercantis, como 0s convénios
e as seguradoras. O usuario deixou de ser paciente
e compra os servigos que lhe sdo oferecidos através
da lista do convénio, fazendo com que os profissio-
nais se apresentem de uma forma massificada sem
o reconhecimento dos valores intelectuais e indi-
viduais, resultando em um aniquilamento calcado
em uma remuneragio unica e abjeta’.

O cruel é que a sociedade ndo ¢é sensivel as difi-
culdades do exercicio profissional destas categorias
que lidam com a satde e desconhece as restrigdes
impostas pelos convénios, que impedem, muitas
vezes, a realizacdo de varios exames ou procedi-
mentos e ameagam, com o descredenciamento e
glosas de trabalhos executados, os profissionais
que questionam as praticas abusivas®. Estes e outros

fatores podem influenciar a satde fisica e mental
dos profissionais da area da saude. Observa-se a
necessidade de identificar o papel do fonoaudi6logo
no cenario pés-moderno, a sua inser¢do no contexto
socioecondmico e cultural, considerando suas res-
ponsabilidades para com seus pacientes e com eles
proprios, a sua capacidade de cuidar de outrem e se
cuidar e analisar as suas formas de adoecimento.
Sabe-se que o cuidador também possui caréncias
afetivas que podem incluir crises de identidade,
duvidas profissionais, soliddo, sensagio de esvazia-
mento existencial e ndo raro as depressoes. Estas
se revelam de forma mascarada, escamoteando a
angustia que ¢ reduzida ao cuidar da dor do outro,
muitas vezes trabalhando de uma forma inade-
quada, narcisica, onipotente e autoritaria®.

Este trabalho ¢ um recorte que tem como obje-
tivo descrever o perfil e a saude mental dos fono-
audidlogos de uma capital do Nordeste do Brasil.

Materiais e Métodos

Trata-se de um estudo exploratorio, descritivo,
transversal. Dentre 39 profissionais registrados e
atuantes, a amostra foi constituida por 36 fonoau-
didlogos que prestavam servigo em institui¢cdes
publicas e privadas em uma capital do Nordeste
do Brasil. Utilizou-se o questiondrio denominado
Satude Mental dos Profissionais de Saude — SMPS,
validado® com base no referencial de entrevistas
psiquiatricas. Este instrumento ¢ capaz de apontar
caracteristicas, de acordo com as variaveis socioe-
condmicas e as condi¢des pertinentes ao seu traba-
lho e rotinas ocupacionais, ¢, ainda, reconhecer as
condicdes de trabalho, o estilo de vida ¢ as formas
de adoecimento e sofrimento psiquico.

O instrumento usado, autoexplicativo e auto-
aplicavel, constitui-se por 69 questdes fechadas,
considerando a avaliagdo de variaveis de ordem
psiquica, como os dados gerais de identificagdo
e renda; investimento profissional e condi¢des de
trabalho; vida familiar e social; condigdes gerais
de satde; drogas, tabagismo ¢ alcool; sexualidade
e relacionamentos afetivos. O questionario garante
o total anonimato dos entrevistados. Os dados
foram apurados para a constru¢do de um banco de
dados e ofereceram condig¢des para descrever os
estressores potenciais do ambiente que atuam na
satide mental do fonoaudidlogo de uma capital do
Nordeste do Brasil.
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Foram incluidas as categorias de analise:
caracteristicas socioecondmicas, investimento
profissional, condi¢des de trabalho, sexualidade,
vida familiar e social, uso abusivo de alcool e dro-
gas, estado geral de satde, estresse e sofrimento
psiquico. Os dados foram analisados de forma

descritiva.

O Comité de Etica em Pesquisa envolvendo
seres humanos da Universidade Federal aprovou
este estudo e os fonoaudidlogos consentiram em
participar da pesquisa, .

TABELA 1. CARACTERIZAGAO SOCIOECONOMICA DOS FONOAUDIOLOGOS EM ARACAJU -SE |

Resultados

Os resultados mostram a caracterizacdo
socioecondmica dos Fonoaudidlogos (Tabela 1),
Investimento profissional e condi¢des de trabalho
(Tabela 2), Vida familiar, social e condi¢des de
satide (Tabela 3), sexualidade e relacionamentos

afetivos (Tabela 4) e aspectos psiquicos (Tabela 5).
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|iABELA 2. INVESTIMENTO PROFISSIONAL E CONDICOES DE TRABALHO EM ARACAJU-SE
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ABELA 3. VIDA FAMILIAR, IAL E NDI

ES DE SAUDE EM ARACAJU-SE
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TABELA 5. INVESTIMENTO PROFISSIONAL E NDICOES DE TRABALHO EM ARACAJU-SE

Variaveis %
Disturbio do sono

Sim 14
Sim com pesadelo constante 3
Memodria para tarefas e compromissos

Mecessidade de uso da agenda 47
Concentracao e realizagao de pequenos

calculos

Comprometida discratamente 19
Alguns distirbios de percepgio 8
Sindrome do panico 11
Fobias 26
Alteracoes de humor 39
Sintomas de depressao 58
Episodios frequentes de depressio 8
Alguma vez pensou em suicidie 3
Fizeram ou faz tratamento psicoterapico 32
Fizeram ou faz tratamento psiguiatrico 3

Discussdo
Dados gerais de identificacdao e renda
Os resultados da presente pesquisa revelam
que 92% dos fonoaudidlogos sdo do género femi-
nino, dado compativel com a tendéncia nacional
de maior participagdo feminina em todos os seg-
mentos educacionais, desde o ensino médio até a
graduacdo, como também sao as mulheres as maio-
res detentoras de bolsas de mestrado e doutorado
no pais®. Em relacédo ao total de forca de trabalho
disponivel no estado, 44% sdo mulheres e 20%

sdo autdnomas, e, entre elas, as fonoaudiologas’.

O género feminino também ¢ uma carac-
teristica predominante entre os profissionais de
Fonoaudiologia do Brasil*!°. Com relagéo a faixa
etaria, a atual pesquisa aponta similaridade na
distribui¢do das diversas faixas etarias, sendo que
apenas 9% tém mais de 51 anos de idade. Isto
pode ser explicado por se tratar de uma profissdo
jovem, regulamentada em 1981''. Quanto ao estado
civil, dentre os 44% de profissionais casados, 36%
estdo no primeiro casamento e 8% na segunda ou
terceira unido, valores préoximos aos indices do

Censo 20107,
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No Brasil, o indice de casamento civil e reli-
gioso reduziu para 42,9% na populagdo em geral.
A unifo consensual foi a que mais cresceu (alcan-
¢ando 36,4%). A taxa de nupcialidade legal do pais
em 2009 ficou em 6,5%, sendo que Sergipe ¢ um

dos estados com menor taxa (4,6%)"2.

No estudo atual, pesquisou-se a participacao
dos fonoaudidlogos no orgamento doméstico, e
94% assumem de forma total ou parcial as despesas
da casa. Este percentual difere da literatura, que
encontrou 49% dos homens brasileiros com maior

participacao nas despesas domésticas'.

Existem, na literatura, dois blocos de estudos
sobre remuneragao e motivagao: aqueles que acre-
ditam que a remuneragdo ¢ elemento de motivagao,
€ 0S que creem que a remunera¢ao ndo substitui
a motivagdo interna que leva alguém a fazer o
que lhe da prazer e realizagdo. Ha pessoas que se
sentem felizes fazendo o que gostam, contanto
que haja um minimo de retorno financeiro para
garantir uma sobrevivéncia digna. Outros falam do
trabalho transcendendo o simples atendimento de
necessidades econdmicas ou emocionais, sendo que
o fato de ajudar e se sentir til muitas vezes supera

as questdes da baixa remuneracdo'®.

Dentre a populagao do presente estudo, houve
predominio de fonoaudidlogos que dependem dos
planos de satde para atender sua clientela, mas
um ter¢o declarou insatisfacao. Essa insatisfagdo ¢
registrada em pesquisa que tragou o perfil do fono-
audidlogo no municipio de Sao José¢ dos Campos
(SP) e observou que 78% trabalham em clinica
particular ou consultorio, por 30 horas semanais,
dependem dos convénios de satde e ganham até
10 salarios minimos'. Outro estudo, realizado na
cidade de Fortaleza (CE), encontrou uma situagao
ainda pior, qual seja: 83% dos profissionais rece-
biam de 4 a 6 salarios minimos com carga horaria

de 30 a 40 horas semanais'®.

Nesta categoria profissional, um reduzido
numero dos entrevistados possui casa propria, mas
a maioria possui automovel. Apenas 6% destes
profissionais sdo proprietarios de seus consultorios,
amaioria tem consultorio alugado, sendo um tergo
alugado em parceria com colegas. Nessa pers-
pectiva, observa-se baixa remuneracdo oferecida
pelos planos de saude e empresas privadas frente
aos servicos especializados ofertados por esses
profissionais. Isso impossibilita a aquisi¢do de
bens tangiveis basicos para seu bem estar, como o
imovel residencial e o carro para o translado entre
os diversos locais de atuagdo ¢ com longa jornada

de trabalho.

Estes dados sdo compativeis com estudo ante-
rior que identificou fatores de motivagao e insatis-
fa¢do no trabalho de enfermeiros em hospitais e
unidades de saude, publicos e privados, em Aracaju
(SE), com énfase na remuneracéo ¢ condigdes de
trabalho. Como resultados, a remuneragdo nio € o
fator principal para a motivacao no trabalho, sendo,
entretanto, um dos fatores de insatisfagdo mais

citados, antecedido pelas condi¢des de trabalho'*

Pesquisa anterior analisou qualitativamente os
motivos de satisfagdo e insatisfacdo de profissionais
de saude da familia e da atengao basica tradicional
daregido sudoeste do Parana. Os principais motivos
de insatisfacdo do trabalho referem-se a proble-
mas nas relagdes com usuarios/familias, salario
insuficiente, dificuldades no trabalho em equipe,
incluindo déficit nos instrumentos e ambiente de
trabalho, carga horaria excessiva e falta de com-
preensdo sobre o modelo de trabalho. Concluiram
que a dimensdo subjetiva influencia a satisfacdo
laboral, mas condi¢des concretas para a realizagdo

do trabalho sdo fortemente significativas'’.
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Investimento profissional e condigGes

de trabalho

Quanto ao tempo de graduacdo, a maior parte
tem até uma década de graduag@o, um tergo de uma
a duas décadas, e apenas uma minoria tem mais de
duas décadas de formados. Isto aponta para o fato

de esta profissdo ser ainda muito jovem!'!.

A maioria referiu total realizagio profissional, e
um nimero menor afirmou que a realizacgao profis-
sional era parcial. O maior nimero dos responden-
tes referiu sentirem-se orgulhosos deles mesmos e
de suas conquistas pessoais e profissionais, reve-
lando uma autoestima elevada, enquanto que um
percentual de 11% revelou que s6 muito raramente
sentia-se orgulhoso de si mesmo. Autores sugerem
que, a despeito das grandes adversidades sofridas
em certas praticas e especialidades de satde, a
exemplo da propria fonoaudiologia, € possivel que
o profissional se mantenha realizado e orgulhoso

de suas agdes's.

Neste trabalho, apenas um pequeno ntimero
de profissionais declararam-se como participantes
de grupos de estudos. Quanto a pos-graduacao, a
maioria tem especializagdes distintas, e ndo foi
identificado nenhum profissional com mestrado
e/ou doutorado. Resultado semelhante foi encon-
trado em estudo realizado com fonoaudiélogos no
municipio de Fortaleza (CE)'¢. Contudo, no periodo
entre 1976 e 2008 houve aumento significativo de

fonoaudidlogos doutores no Brasil'®.

No estudo atual, quanto as condi¢des de tra-
balho, a maior parte dos fonoaudidlogos ¢ auto-
noma, menos da metade t€ém um Gnico emprego,
enquanto que 11% possuem dois ou mais vinculos
empregaticios e, mais comumente, trabalham entre
mais de oito e quatorze horas por dia, o que indica
redugdo de tempo livre para o lazer, participacao
em grupos de estudo ou poés-graduacdo e situacdo
de risco para doengas psicossomaticas. O Centro
de Vigilancia em Satude do Estado de Sdo Paulo!’
relaciona a atividade profissional de algumas profis-
soes ao estresse elevado, secundario a organizagao
do trabalho e seus riscos, que juntos comprometem

a saude mental.

Um reduzido percentual deixou de responder
a questdo sobre dentincias em seu Conselho de
Classe e com maior frequéncia afirma nunca ter
sido denunciada. Outro percentual que chama a
aten¢do ¢ o dos respondentes que afirmaram sen-
tirem-se frequentemente obsoletos, ultrapassados
e com dificuldades de atualizar-se. Um ter¢o dos
profissionais relatou ter a mesma sensagao, ainda

que raramente.

Os profissionais de satide, de uma forma geral,
vao na contramao das demais categorias que lutam
para reduzir as suas jornadas de trabalho. E como se
eles ndo percebessem a sua sobrecarga de trabalho
que levam a um cansago fisico e mental, com possi-
veis alteragdes fisioldgicas neurovegetativas e que
podem se manifestar sob a forma de tonturas, dores
de cabeca, tremores de extremidades, altera¢des de
sono, reducdo da libido, impoténcia, alteragdes na
capacidade de concentragdo ¢ diminui¢do da sua

capacidade laborativa®.
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Estudo anterior avaliou manifestagdes de
estresse, autopercepgao de estresse ¢ fatores estres-
santes do trabalho em 25 profissionais de servigos
de satide mental no interior do Estado de Sdo Paulo
com no minimo seis meses de atuacdo profissional.
Foi aplicado Inventario de Sintomas de Estresse
para Adultos. Observou-se que 36% dos respon-
dentes apresentavam manifestagdo de estresse, e
44% deles se percebiam sob estresse. Condi¢des de
trabalho como a carga horaria, a gestao do trabalho
e o relacionamento no trabalho foram associadas a

percepgio de estar sob estresse?.

Outro estudo pesquisou a percepgio dos pro-
fissionais da satide quanto as suas queixas algicas,
considerando a convivéncia com a dor e a interfe-
réncia em sua qualidade de vida. Concluiu-se que
a dor difere de acordo com a profissdo ¢ atividade
laboral com impacto na satide emocional, no
trabalho e atividades sociais. Os fatores psicosso-
ciais ocupacionais podem influenciar ou agravar
sintomas musculoesqueléticos. Assim, o trabalho
passaria de uma atividade de realizag@o pessoal e
de prazer para se tornar uma via de somatizacao

e de doencas®!.
Vida familiar e social

Do total da amostra, a metade tem filhos, sendo
comum o filho tnico. Entre aqueles que tém filhos,
apenas 62% envolvem-se efetiva e profundamente
com eles, conhecendo seus amigos e os acompa-

nhando nas atividades escolares.

Este contexto implica em uma sobrecarga
de trabalho e aumento de responsabilidades.
Considerando a constitui¢do familiar no Brasil,
a quantidade média de filhos em mulheres com
ensino superior completo ¢ de 1,14 filhos, com
decréscimo da fecundidade com o aumento da
renda'?. Na pesquisa nacional feita pelo Instituto
Datafolha, na qual 29,2% dos lares sao chefiados
por mulheres, 33% dos entrevistados acham
que as mulheres devem deixar de trabalhar

fora de casa para dar mais atengdo aos filhos* .

No estudo atual, uma reduzida parcela dos
fonoaudidlogos consegue sair e se encontrar com
0s amigos, e outros poucos se permitem dangar
semanalmente. Em relagdo as férias, a maioria sem-
pre as planeja, entretanto alguns profissionais ndo
conseguem planeja-las e outros sequer conseguiram
goza-las nos ultimos dois anos. Possivelmente a
situacdo profissional de autdnomo impde dificulda-
des de ausentar-se do trabalho, pois ha que honrar
compromissos financeiros. Outra justificativa pode
ser a dificuldade em administrar as férias dos vincu-
los profissionais distintos com a agenda familiar, e,
ainda, o fator de que a renda familiar pode impedir

investimentos com lazer.
Condigbes gerais de salude

No tocante a exames de saude, 6% sequer lem-
bram quando se submeteram a eles pela tltima vez,
e 42% nao se preocupam em manutengao de satde
através de atividade fisica sistematica — valores pro-

ximos aos indices da Pesquisa Nacional de Saude.
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Nesta constatou-se que 46% dos brasileiros
ndo praticam atividade fisica suficiente no lazer,
no deslocamento ou no trabalho. O IBGE conside-
rou na pesquisa que, para ser suficiente, ¢ preciso
praticar uma atividade fisica por pelo menos 150

minutos por semana'?.

Também foram encontrados profissionais com
alteracdes da pressdo arterial, e apenas 6% deles
fazem o seu controle medicamentoso. Este dado
vai ao encontro da Pesquisa Nacional de Saude:
a propor¢ao de brasileiros diagnosticados como
hipertensos passou de 21,6% em 2006 para 23,3%
em 2010,

Nesta pesquisa, um percentual alto de fono-
audidlogos revelou ter dores de cabega com
frequéncia, ¢ 0 mesmo percentual faz uso regular
de medicacdo (analgésicos, principalmente), pro-

vavelmente devido as dores sentidas.
Drogas, tabagismo e alcool

Nenhum dos profissionais declarou fazer uso
de drogas ilicitas. Entretanto, chama a atencdo
que a maioria tenha deixado a resposta em branco,
sendo que alguns referiram ja haver trabalhado sob
o efeito de psicofarmacos, o que indica que estes
profissionais ainda ndo valorizam a pesquisa como
instrumento de melhoria da saude coletiva, levando
ao descaso no preenchimento destes instrumentos,
ou por receio — mesmo sabendo que ndo seriam
identificados — ou mesmo por preconceito em

responder a este tipo de pergunta.

O Brasil segue uma tendéncia mundial da
reducdo do numero de fumantes, revelando que
14,7% dos brasileiros sdo fumantes. Entretanto,
na presente pesquisa, 0s nimeros sugerem a
necessidade de uma atengdo especial aos 19% dos

fonoaudiologos que se declararam fumantes'2.

E estimado pelo Ministério da Satide que um
quarto da populagdo, ao longo de sua vida, precisa
de algum tipo de atendimento em satde mental.
Embora o Brasil apresente um consumo elevado de
alcool, verifica-se uma diminui¢ao no consumo per
capita de alcool puro no Brasil (legal e ilegal) entre
2005 (9,9L) 2010 (8,7L), além de outras drogas'?.

Os respondentes da pesquisa atual revelaram
que menos da metade ndo bebe bebidas alcodlicas
e metade bebe raramente e em ocasides especiais.
No entanto, os dados que se seguem apontam para o
uso abusivo do alcool. Quando questionados sobre
terem trabalhado sob o efeito de alcool, alguns
preferem deixar a resposta em branco ¢ os demais
negam. Com relagdo ao numero de drinks consu-
midos, 36% bebem de duas a trés doses, enquanto
25% declaram consumir mais de trés drinks. Um
ter¢o dos fonoaudiologos confessou embriaguez no
ultimo ano, de duas a trés vezes, ¢ alguns perderam
o controle sobre seus limites e responderam que se

embriagaram mais de trés vezes.

Sexualidade e relacionamentos

afetivos

A maioria dos fonoaudi6logos declarou-se
heterossexual, e 8% deles preferiram ndo responder
a pergunta. Quando questionados sobre conflitos
sexuais, a maior parte respondeu que ndo os tinha
e alguns deixaram de responder a questdo, o que
leva a se inferir a dificuldade de lidar com este tema,

mesmo sendo um questionario anénimo.
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Com relag@o a satisfagdo sexual, a maioria
sente-se satisfeito, sempre ou quase sempre, e 11%

raramente se realizam.

Quando questionados sobre a presenga de
distirbios sexuais, a maior parte ndo respondeu,
refor¢ando a ideia do tabu em relagdo ao tema
sexualidade, e poucos apontaram para algum tipo
de dificuldade. Entre estes, algumas fonoaudiologas

relataram frigidez e auséncia de orgasmo.

Os relacionamentos afetivos e a sexualidade do
ser humano, ao lado do enigma da morte, sdo os
elementos que mais geram angustia, frustragdes e
sofrimento. Tornam-se fontes, que oscilam rapida
e frequentemente, do prazer a dor e sofrimento,
provocando mecanismos de defesa e fomentando

a formacdo de sintomas®,

No que se refere a infidelidade, na presente
pesquisa, uma pequena parte dos profissionais
admitiram-na, mesmo tendo relacionamentos esta-
veis; a maior parte tem um relacionamento afetivo
estavel; outros informaram ter uma relagao afetiva
insatisfatoria; outros tém uma rela¢do aberta, sem
compromisso de fidelidade; outros revelaram pen-
sar em separagdo. Estudo buscou os motivos para a
ocorréncia da infidelidade e avaliou, no Brasil, 494
pessoas (156 homens e 338 mulheres) que apon-
taram a “oportunidade que surgiu” como motivo
para a infidelidade mais citado pelos homens e a
“infelicidade com a relagdo” como o mais referido
pelas mulheres. Além disto, ja ter sido infiel a um
parceiro e uma menor satisfacdo relacional foram

variaveis preditoras para a infidelidade®.

Uma psiquiatra, pesquisadora da Universidade
de Sao Paulo (USP), coordenou o Estudo da Vida
Sexual do Brasileiro, com mais de sete mil pessoas
em 13 estados. Esse estudo apontou que metade
dos homens e um quarto das mulheres confessaram
que ja tiveram pelo menos um caso extraconjugal
e que a trai¢do ¢ a causa de um tergo dos divorcios

no pais®.

Quanto a frequéncia das relagdes sexuais, no
estudo atual, em ordem decrescente, alguns tém
relagdes de duas a trés vezes por semana, outros
apenas uma vez por semana, alguns uma vez ao
meés e outros, ainda, raramente.

Em caso de sexo casual ou relacionamentos
extraconjugais, quanto ao uso de preservativo, ape-
nas um terc¢o fez uso sistematico de preservativos,
seguido por aqueles que os usam algumas vezes ¢
0s que raramente usam; ou seja, a amostra revelou
comportamento de risco. Ainda com relagdo a
esta pergunta, um ter¢o dos respondentes deixou
de respondé-la, e alguns afirmaram nao ter este
tipo de experiéncia. Em relagdo a masturbagao,
a maioria pratica-a raramente, seguida pelos que
responderam que nunca a fazem e por aqueles que
a fazem com frequéncia.

Avaliaacdo de variaveis de ordem
psiquica

Os distarbios do sono sdo, talvez, um dos
sintomas mais comuns quando alguém se sente em
uma situagdo que lhe cobra algum tipo de esforgo
ou lhe promove um desafio. Compreende-se como
distirbios do sono qualquer dificuldade em ador-
mecer e manter-se dormindo (insonia); sonoléncia
excessiva; disturbios do padrdo sono-vigilia e as
parasonias que sdo o sonambulismo, terror noturno
e bruxismo (ranger de dentes que se acentua con-
forme o estresse aumenta). Estudos mostram que as
condi¢oes de trabalho podem ocasionar disttirbio do
sono?®. Em relagdo ao distirbio do sono nesta pes-
quisa, houve relato de pesadelos com frequéncia.

Para lembrar tarefas e compromissos, muitos
revelaram a necessidade do uso de agenda, apon-
tando, talvez, para uma alteragdo da memoria de
fixa¢do. No tocante a capacidade de concentragdo
e realizagdo de pequenos célculos, alguns referiram
sentir-se discretamente comprometidos. Entre os
pesquisados, uns ja tiveram algum disturbio de
percepgdo, outros ja apresentaram sintomas da
sindrome do panico e uma parcela, considerada
alta, refere fobias.
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Muitas vezes o profissional apresenta dificul-
dades em avaliar se o cansago que esta sentindo
¢ ou ndo estresse, pois se trata de uma percepgdo
subjetiva. S a historia pessoal de cada um ¢ as
vivéncias podem dar pistas sobre os sintomas que
aquela pessoa sente para melhor discernir entre um
mero cansago fisico ou estresse. O cansago ¢ mais
de ordem fisica e capaz de desaparecer apds uma
boa noite de repouso que restaura as forcas deste
sujeito. Ja o estresse tem um comprometimento
psiquico e emocional servindo de gatilho para o
burnout, quando prolongado, que, por sua vez,
desencadeia os varios transtornos psicossomaticos
e as doengas cronicas?® 2,

Este termo, burnout, de origem inglesa, sig-
nifica um estagio bastante avangado do estresse e
significa aquilo que deixou de funcionar por exaus-
tdo de energia. Trata-se de um conceito que nao
pode ser ignorado quando se trabalha com a saude
mental dos trabalhadores. O psicanalista Herbert
Freudenberger? e a psicologa social Cristina
Maslach?®, na década de 1970, desenvolveram o
conceito como sendo a resultante emocional diante
de situagdes de estresse cronico e relacionado ao
onus pago pelos profissionais diante do desafio de
cuidar de outras pessoas, haja vista a qualidade dos
relacionamentos estabelecidos, quer com pacien-
tes, quer com seus pares € ou outros profissionais
de saude, ou ainda pela forma com que buscam
reconhecimento do seu trabalho, que lhes parece
sempre muito distante ou insuficiente diante das
inumeras expectativas criadas em relagdo ao sonho
do jaleco branco®.

O burnout tem uma instalagdo insidiosa e
corroi a relagdo que o profissional tem com sua
atividade laboriosa. Os sintomas mais frequentes
do burnout sao mal-estar, sentimentos de exaustdao
ou fadiga, perda de energia levando ao esgotamento
fisico, mental ¢ emocional, sentimento de desam-
paro e infelicidade, redugdo da autoestima, perda da
motivagdo e do entusiasmo com a profissdo e com
outros setores de sua vida e a sensa¢ao de impotén-
cia, de estar ultrapassado ¢ esvaziado de recursos
emocionais ¢ técnicos para continuar atendendo as
pessoas, transformando o trabalho em uma prisao
geradora de grande sofrimento®-%.

No presente estudo, 58% dos fonoaudidlogos
referiram ansiedade e estresse com frequéncia.
Pode-se inferir, frente as inimeras pesquisas, que
os danos a saude dos trabalhadores da saude sdo
decorrentes das caracteristicas pertinentes as ativi-
dades destes profissionais e dos riscos ocupacionais
a que estdo expostos ¢ ainda relativos a forma da
organizagdo e das relagdes de trabalho. Em uma
revisdo de literatura sobre a ocorréncia da Sindrome
de Burnout em fonoaudiologos que atuam em hos-
pitais, os autores concluiram que o fonoaudidlogo,
devido as suas atividades laborais, precisa estar
atento a sua saude fisica e mental, pois depende
desses fatores para a qualidade do seu trabalho®*

Nesta pesquisa, 39% dos entrevistados relata-
ram ter constantes alteragdes de humor, e a maior
parte dos pesquisados (58%) j& apresentou, alguma
vez, sintomas de depressdo. Destes ultimos, 8% tém
episddios frequentes, e, mais grave ainda, outros
respondentes (3%) pensaram, a0 menos uma vez,
em suicidio.

Quando questionados sobre tratamento psi-
coterapico, a maioria (52%) respondeu que o fez
ou esta fazendo, e 3% estdo ou ja estiveram em
tratamento psiquiatrico. Assim, pode-se perceber
que o trabalho, aliado a outros tipos de estressores
potenciais do ambiente, pode ser causa de sofri-
mento mental para esses e outros profissionais. Esse
sofrimento, muitas vezes, ¢ promovido pelo grande
desconforto diante da desagradavel sensagdo de
desamparo que as frustragdes, a dor e o sofrimento
imprimem ao seu cotidiano®.

Estudos realizados com profissionais atu-
antes em Medicina, Enfermagem, Fisioterapia,
Fonoaudiologia e Psicanalise em Aracaju (SE) e
com os seus respectivos lideres de classe mostra-
ram sobrecarga de trabalho, com exaustdo fisica
e indicios de sofrimento psiquico, revelados por
meio de expressdes psicopatologicas, psicologicas
e comportamentais>*, Como limitagdes do estudo,
destaca-se a inexisténcia de pesquisas sobre o perfil
e saude mental do fonoaudidlogo de outras regides
do Brasil para a comparagdo de dados, como tam-
bém a avaliagdo médica e psicologica individual
com grupo controle. Tais informagdes podem ser de
grande valia para futuros estudos com interesse em
analisar mais detalhadamente todos estes achados.
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Conclusao

De acordo com esta pesquisa, foi possivel
tracar o perfil dos fonoaudidlogos de uma capital
do Nordeste do Brasil: género feminino, solteira,
realizada sexualmente, entre 31 e 40 anos de idade,
sem filhos, provedora total das despesas domésti-
cas, com casa e consultorio alugados, automovel
quitado, entre seis ¢ dez anos de graduagdo, traba-

lhando oito horas por dia, na condi¢ao de autonoma.

Mantém comportamento sexual de risco, sem
uso de preservativos em relagdes sexuais casuais;
a maioria apresenta instabilidade afetiva e alguns
sdo infiéis.

A maioria mantém o habito saudavel das pra-
ticas de atividades fisicas sistematicas; sofrem de

dores de cabeca e sdo normotensos.

Na analise dos resultados, percebe-se que,
em alguns casos, a sobrecarga de trabalho com
exaustdo fisica, as cefaléias, insonia, alteragdes de
humor, aliados a determinadas expressdes psico-
patoldgicas, psicologicas e comportamentais, tais
como o uso abusivo do alcool, estados depressivos,
fobias e ideagdes suicidas, podem estar associados

a um sofrimento mental.

Conforme pressupostos iniciais, a pesquisa
revelou indicios de sofrimento mental desta cate-
goria profissional, apontando para a necessidade de
maiores cuidados e de investimentos em relagdo a
propria saude.
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