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RESUMO: A violéncia no ambiente institucional ocorre de variadas formas, desde acidentes
fisicos aos sofrimentos psiquicos, de onde emerge o assédio moral, com reflexos nocivos
sobre a saude fisica, moral e emocional dos individuos. Relatar situagdes de assédio moral
ocorridas dentro do ambiente de trabalho em setores de saude. Os estudos analisados
demonstraram variadas formas de assédio, como humilha¢des em publico e particulares,
ameagcas, depreciagdo da imagem profissional, boatos e rumores maldosos, cobrangas
absurdas por parte das chefias, delegagdo de tarefas que ndo podem ser realizadas,
pressdes desnecessarias, inadequacao de condigdes fisicas e psicologicas para o exercicio
de suas profissées. O presente estudo permitiu analisar a ocorréncia de assédio moral
dentro do ambiente de trabalho de profissionais da area da saude, nas mais variadas formas
de execugao do assédio e relatando fatores relacionados.

PALAVRAS-CHAVE: Saude mental. Violéncia. Trabalho.

MORAL HARASSMENT IN THE WORKPLACE OF HEALTHCARE PROFESSIONALS

ABSTRACT: Violence in the institutional environment occurs in a variety of ways, from
physical accidents to psychological suffering, from which moral harassment emerges, with
harmful effects on the physical, moral and emotional health of individuals. Report situations
of moral harassment occurring within the work environment in health sectors. The studies
analyzed demonstrated various forms of harassment, such as public and private humiliation,
threats, depreciation of professional image, malicious gossip and rumours, absurd
demands from managers, delegation of tasks that cannot be carried out, unnecessary
pressure, inadequate conditions physical and psychological conditions for the exercise of
their professions. The present study made it possible to analyze the occurrence of moral
harassment within the work environment of health professionals, in the most varied forms of
harassment and reporting related factors.
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INTRODUCAO

As mudancas econémicas e politicas que estdo ocorrendo no mundo do trabalho
tém influenciado diretamente na estrutura das organizagbes de saude, que acabaram
por explorar cada vez mais a mao de obra humana, expondo os profissionais a situacoes
desgastantes que acabam ferindo a condicdo humana do sujeito-trabalhador (Thofehrn et
al., 2008).

As organizagdes do trabalho, com destaque para aquelas da area da saude,
atualmente se constituem em ambientes com predominio de condi¢gdes negativas, acdes
degradantes e humilhantes, com reflexos nocivos sobre a saude fisica, moral e emocional
dos individuos e das proprias instituicdes (PIONER, 2012).

Thofehrn et al. (2008) relatam que a violéncia no ambiente institucional ocorre de
variadas formas, desde acidentes fisicos aos sofrimentos psiquicos, de onde emerge o
assédio moral, que vem merecendo atengao pelas organizagdes de saude, profissionais e
pela sociedade em geral, devido aos graves danos psicoldgicos que pode provocar.

Mesquita et al. (2017) trazem a definicdo de assédio moral como sendo a repeticéo
de comportamentos inadequados, diretos ou indiretos, verbais, fisicos ou de outra ordem,
executado por uma ou mais pessoas contra outro ou outros, no local de trabalho ou no
exercicio da funcdo, percebidos como prejudiciais aos direitos individuais de dignidade
no trabalho. O assédio moral consiste em qualquer conduta abusiva, por palavras, atos
ou comportamentos, que possam danificar a integridade fisica ou psiquica do trabalhador
(THOFEHRN et al., 2008).

Também denominado Bullying por diferentes investigadores, o assédio moral tem sido
identificado como comportamentos repetidos de carater vingativo, cruel ou malicioso com a
intencao de humilhar ou desestabilizar um individuo ou grupo de trabalhadores (TRINDADE
et al., 2022). A ameaca a dignidade ou a integridade psiquica por atividades hostis, de uma
ou varias pessoas, sO se caracteriza como assédio moral se ocorrer regularmente e por
longo periodo de tempo (THOFERN et al., 2008).

De acordo com Quine (1999), para que se possa configurar o assédio moral,
o assédio deve ser definido em termos da consequéncia para o assediado, € nao pela
intencdo de assediar. Outro critério € que o assédio deve provocar um efeito negativo na
vitima, e ser um comportamento persistente. Cahu et al., (2011) corroboram informando os
cinco atributos que identificam o assédio moral: violéncia psicologica, exclusao social do
trabalhador, humilhagéo, carater repetitivo e prolongado das a¢des e conduta abusiva.

Thofern et al. (2008) trazem que independentemente do nivel hierarquico, os
profissionais precisam ter a consciéncia de que o sofrimento no trabalho pode gerar um
adoecimento e um comprometimento da saude mental da pessoa. Os comportamentos
agressivos podem ser direcionados intencionalmente aos funcionarios da instituicdo, aos
colegas de trabalho e aos gestores, comprometendo o individuo-alvo em sua integridade
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bioldgica e psicoldgica, violando seus direitos e afetando negativamente as relagdes de
trabalho (TRINDADE et al., 2022).

Arelacéo de assédio mais comum de ocorrer é de um superior contra o subordinado,
mas também pode ocorrer tal situagdo entre colegas de trabalho e de um subordinado
contra um superior (FREITAS, 2001).

Como trazem Thofehrn et al. (2008), o assédio moral como fendbmeno mundial,
também despertou a atencado da Organizacao Internacional do Trabalho (OIT). De acordo
com os autores, em 2000, a OIT desenvolveu uma pesquisa referente as politicas de saude
mental envolvendo trabalhadores da Alemanha, Estados Unidos, Finlandia, Pol6nia e
Reino Unido, que resultou no acelerado crescimento dos problemas de saude mental, com
predominio da ansiedade, depressao e 0 cansaco.

As vitimas de bullying no local de trabalho podem expressar sentimentos como
desamparo, duvidas sobre si mesmas e suas competéncias e habilidades para o exercicio
da profissdo, desgaste emocional e diminuicdo da autoconfianga, contribuindo para o
aumento da rotatividade, presenteismo, absenteismo e erros relacionados ao atendimento
(TRINDADE et al., 2022). Segundo dados da OMS (Organizagdo Mundial da Saude), em
2004, a depresséo e transtorno de estresse pés-traumatico foram os principais problemas
encontrados em pessoas que sofreram assédio moral.

O assédio moral se configura uma interferéncia comprometedora n&o s6 no ambiente
de trabalho, como na atividade desenvolvida pelos colaboradores, e, principalmente,
na saude fisica e psicoldgica do profissional. Os profissionais da area da saude, como
meédicos, enfermeiros, fisioterapeutas, psicologos, dentre outros, estdo suscetiveis a tais
situagdes, pela sobrecarga de atividades no trabalho, além do contato direto na prestacao
de servigos aos usuarios, muitas vezes sendo submetidos a agressdes verbais e situagdes
vexatorias pelos proprios usuarios ou até mesmo, por colegas de trabalho que admitem ser
superiores, ou que, sem nenhuma motivacéo praticam o assédio moral, comprometendo a
saude do trabalhador e seu bem-estar no trabalho.

OBJETIVO

Com vistas a identificar ocorréncias deste tipo de assédio entre os profissionais
da area da saude, o presente artigo objetiva relatar situacées de assédio moral ocorridas
dentro do ambiente de trabalho em setores de saude.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisao bibliografica, envolvendo artigos cientificos
publicados entre 2008 e 2022, que envolvessem a investigagdo de assédio moral a
profissionais da area de saude dentro do ambiente de trabalho. Os estudos analisados
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foram pesquisados nas bases de dados BIREME, Scielo, LILACS, PEDRO e PUBMED,
utilizando-se os descritores “assédio moral’, “trabalho”, “profissionais” e “saude”. Os
artigos foram pré-selecionados apoés identificagao do titulo. Uma segunda etapa de analise
envolveu a leitura do resumo dos estudos. E, a ultima etapa de analise foi a leitura completa
dos artigos.

Os critérios de inclusdo para selecdo dos estudos analisados foram: a publicacao
dentro do recorte de tempo delimitado (2008-2022); abordar a ocorréncia de assédio moral;
a ocorréncia do assédio envolvendo apenas profissionais da area de saude e dentro do
ambiente de trabalho. Foram excluidos artigos que abordavam a investigagdo de outro
tipo de assédio, publicacbes anteriores ao ano de 2008, e, estudos que n&o envolviam a
ocorréncia do assédio moral em profissionais de saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com Thofehrn et al. (2008), as formas de assédio moral frequentemente
identificadas na area da enfermagem s&o humilhagdes em publico e particulares, ameacgas,
depreciacédo da imagem profissional, boatos e rumores maldosos, cobrangas absurdas por
parte das chefias e delegacéo de tarefas que n&o podem ser realizadas.

O estudo de Trindade et al. (2022) analisou a ocorréncia e os fatores relacionados ao
assédio moral no local de trabalho entre trabalhadores de salde brasileiros: enfermeiros,
auxiliares de enfermagem e agentes comunitarios. Seus resultados demonstram que
22,41% dos profissionais relataram ter sofrido assédio moral no trabalho no ultimo ano.

14,48% das vitimas de assédio moral identificadas por Trindade et al. (2022)
registraram o evento violento, e, apds a ocorréncia, os principais problemas vivenciados por
eles foram: permanecer muito/extremamente em situagao de alerta, sentimentos extremos/
frequentes de que as atividades se tornaram mais dolorosas, evitar pensar e falar sobre o
episodio, e, apresentar memorias, pensamentos, lembrangas ou imagens do ocorrido.

O estudo de Pioner (2012) investigou a presenga de trabalho precario e assédio
moral na populacgéo de trabalhadores da ESF no municipio de Manacapuru, na Amazdnia.
Em seu estudo pode-se notar que, nas mulheres entrevistadas, o assédio foi percebido
através de pressdes desnecessarias, agravadas pela inadequacgao de condigdes fisicas e
psicologicas para o exercicio de suas profissées. Ja para os homens, o assédio moral foi
percebido especialmente através da sensacéo de ser monitorado por colegas ou superiores
e pela falta de seguranca e estabilidade no emprego, além, também, do agravamento dado
as condicdes fisicas e psicologicas inadequadas em que os profissionais se encontravam.

A populagao de trabalhadores da ESF investigada por Pioner (2012) apresentava
sérias limitagdes ao bom desenvolvimento de uma atengao primaria a saude resolutiva e de
qualidade, devido a altas prevaléncias de trabalho precario e de assédio moral, manifestado
em todas as categorias profissionais, embora de modo diferenciado segundo o sexo do
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assediado.

A pesquisa realizada por Puhl et al. (2020) analisou o assédio moral no contexto
hospitalar e na Atengéo Primaria a Saude naregido oeste e extremo oeste de Santa Catarina,
constatando que 22,42% dos participantes relataram ja ter sofrido algum tipo de intimidagao/
assédio moral. Estes profissionais possuiam maior escolaridade, eram majoritariamente
solteiros/viuvos/sem companheiro, com menor numero de filhos, menos horas de sono,
mais doencas crénicas, maior tempo de experiéncia na area da saude, maior chance de
possuir cargo de chefia e supervisdo, em maior numero s&o enfermeiros e auxiliares de
enfermagem, possuindo contato fisico com os pacientes com maior frequéncia.

Xavier et al. (2008) realizaram um estudo com a finalidade de analisar a proporgao
do assédio moral sofrido entre profissionais de saude do Rio de Janeiro e as caracteristicas
dos agredidos e agressores. Os resultados mostraram que 18% dos homens e 16,2%
das mulheres se disseram vitimas de assédio moral. O grupo profissional de auxiliares de
enfermagem relatou ser o mais assediado, seguido pelo de enfermeiros.

O estudo realizado por Mesquita et al. (2019) constatou que a maior parte dos
participantes nao relatou sofrer assédio moral, com prevaléncia de 2,47%, sendo que,
o estimado pela Organizacao Internacional do Trabalho é de 8% para os trabalhadores
europeus. Xavier et al. (2008) encontraram prevaléncia de 18% em homens e 16,2% em
mulheres trabalhadores da area de saude.

Mesquita (2012) verificou a ocorréncia de situagdes constrangedoras em 46 agentes
de saude da cidade de S&o Luis, Maranh&o, analisando as consequéncias de tais atos
sobre o trabalhador. Foi utilizado um questionario com 45 possiveis situa¢des de assedio,
demonstrando que 69,5% dos participantes passaram por alguma situagéo de assédio. Das
consequéncias, 18,6% dos participantes disseram que sentiram tristeza, depressao e baixa
autoestima.

Leite (2012) informa que no ambito da enfermagem, as condi¢cdes de trabalho e
o controle por parte das chefias sao aspectos que podem levar a ocorréncia do assédio
moral no trabalho. Os mesmos autores apresentam situagdes maléficas enfrentadas pelo
profissional de saude na rotina de trabalho, como as longas jornadas, o trabalho em turnos
desgastantes, osriscos de acidentes e de doengas ocupacionais, a multiplicidade e o acumulo
de fungdes. Os participantes do estudo de Pioner (2012) informaram que, frequentemente,
precisam executar suas tarefas com muita rapidez, produzindo muito em intervalos de tempo
desproporcionais e insuficientes, e, submetido a exigéncias contraditérias ou discordantes.

Do ponto de vista dos trabalhadores em saude, o modelo hegeménico atual do pais
interfere na autonomia e na posicao de profissionais liberais, ao passo que afeta diretamente
na saude destes profissionais, que sdo comumente acometidos por disturbios psicolégicos,
trabalham em condicdes precarias e veem seu potencial ser subaproveitado, acarretando
ansiedades e frustragcbes. (PIONER, 2012)
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Além das diversas dificuldades enfrentadas pelos profissionais da saude, estes sao
suscetiveis a sofrer frequentes agressdes por parte de seus superiores hierarquicos ou
mesmo decorrentes da insatisfagao dos usuarios de seus servigos (PIONER, 2012).

No estudo de Mesquita et al. (2019), ndo foi verificada correlagéo significativa entre
asseédio moral e idade. Em estudos anteriores, ha uma hipétese de que profissionais mais
jovens ocupem posi¢des hierarquicas mais baixas devido a pouca experiéncia, ou por
supostamente terem uma propensdo maior a ndo seguir regras institucionais e mesmo
sociais, porém a maioria dos estudos nao tem dado suporte a tais hipoteses.

O estudo de Puhl et al. (2020) indicou a prevaléncia do assédio em ambientes com
menor numero de profissionais presentes no trabalho, entre aqueles com menos satisfagéo
com o local de trabalho e menos sensagao de reconhecimento no trabalho, com maior
insatisfacdo com a relagao interpessoal no trabalho.

Os entrevistados participantes do estudo de Puhl et al. (2020) relataram preocupagao
com a violéncia no trabalho e acreditam menos que existem procedimentos para relato da
violéncia no local de trabalho. A maioria das vitimas entrevistadas por Trindade et al. (2022)
expressou insatisfagdo com a forma como o incidente foi tratado.

A pesquisa de Trindade et al. (2022) mostrou que a maioria dos profissionais
assediados acreditava que o incidente poderia ter sido evitado, e, na maioria dos casos,
nenhuma acgao foi tomada e ndo houve consequéncias para o assediador.

Os profissionais de saude que participaram do estudo de Trindade et al. (2022) que
referiram estarem preocupados ou muito preocupados com a violéncia no trabalho tinham
probabilidade 76% maior de sofrer assédio moral no local de trabalho. Os trabalhadores que
se sentiram menos reconhecidos no trabalho, apresentaram 52% mais probabilidade de
sofrer assédio moral do que aqueles que se sentiam reconhecidos ou muito reconhecidos
(TRINDADE et al, 2022).

No estudo de Mesquita et al. (2019) foram relatadas situagbes adversas pelos
participantes do estudo, como ser ordenado a fazer tarefas inuteis, sendo de conhecimento
da chefia que demandou a ordem.

No estudo de Trindade et al. (2022), a maioria das vitimas que n&o relatou o
incidente considerou que nenhuma agao seria tomada, ou relatou medo de ser punida, com
consequéncias negativas. As principais reagdes dos participantes em relagdo ao ocorrido
incluiram relatar aos colegas, superiores, amigos e familiares; e informar ter pedido a
pessoa/agressor que parasse. Um numero significativo de vitimas que n&o denunciaram o
assedio, nao teve nenhum tipo de reagao.

O estudo de Mesquita et al. (2019) demonstrou uma correlagao positiva entre
assédio moral e o resultado do QSG-12, o que evidenciou que trabalhadores que ja foram
submetidos a alguma situagao de assédio apresentam sofrimento mental significativamente
maior que 0s que nao passaram por situagcdes de assédio. Alguns dados empiricos, como
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em Mesquita (2012), mostram que os trabalhadores assediados relatam ter vontade de
deixar o emprego.

Pioner (2012) destaca uma das piores facetas do setor saude ao trabalhador, por
representar o momento em que o trabalho causa dano em quem o exerce. O autor revela a
caracterizagao do assédio moral como uma politica institucional deliberada, dando relevancia
a precariedade dos vinculos empregaticios, bem como os baixos salarios recebidos pela
ampla maioria dos profissionais.

Puhl et al. (2020) identificaram que a ocorréncia de assédio moral potencializa a
ocorréncia de mais acidentes de trabalho, principalmente ergonémicos, entre os profissionais
assediados. E necessario que seja ofertado ao assediado atendimento de urgéncia; atencéo
juridica por parte da organizagao, para evitar que os danos persistam; além do resgate da
autoestima e da identidade do colaborador (THOFERN et al., 2008).

Thorfern et al., (2008) informam que o trabalhador de enfermagem, vitima do
assédio moral, podera se defender contra as agressdes através da anotacao detalhada das
humilhacdes sofridas, com data, hora, local e presenca de testemunhas, evitando conversar
sozinha com o agressor, procurando os sindicatos, ndo se demitindo do emprego e nao se
isolando; também é importante buscar o apoio dos colegas, familiares e amigos.

Quanto a resolugcédo do problema, Thofern et al. (2008) sugerem a realizagdo de
planos preventivos de esclarecimento e capacitacao, e a implantagcao de protocolos de agao
frente as vitimas. De acordo com os mesmos autores, estes protocolos requerem a criagcao
de um plano de acéo paliativo e curativo das consequéncias decorrentes do assédio moral.

Uma resolucao apresentada por Pioner (2012) é a necessidade de investimento no
aprendizado de comportamentos necessarios para a execugao das atividades, minimizando
as sobrecargas, alterando positivamente o modo de atuagdo do trabalhador diante das
exigéncias que lhe sdo impostas, 0 que maximizaria as habilidades e competéncias do
trabalhador sobre o equilibrio da carga de trabalho.

Trindade et al. (2022) discernem sobre a necessidade de inovag¢des do setor saude,
especialmente tratando-se da protecéo e seguranga de seus trabalhadores e a preservagao
dos direitos e da cidadania das pessoas.

CONCLUSOES

O presente estudo permite analisar a ocorréncia de assédio moral dentro do ambiente
de trabalho de profissionais da area da saude, nas mais variadas formas de execucgao
do assédio e relatando fatores relacionados. Tratando-se de profissionais deste setor, a
pesquisa também identificou as diversas dificuldades enfrentadas na rotina de trabalho
com carga exaltantes de atividades executadas. Foram discutidos os comportamentos
decorrentes do assédio adotados pelas vitimas, demonstrando os efeitos do assédio na
insatisfacéo do trabalhador assediado, estimulando a pretensao de sair do trabalho.
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Esta analise também demonstra a passividade com a qual o assédio é tratado
pos a denuncia, e evidencia a necessidade da disponibilizagdo de planos preventivos
de esclarecimento e capacitacao, além da assisténcia correta que deve ser prestada ao
assediado assegurando que seus direitos sejam preservados como profissional e como
cidadao.

Visto a grande parte dos trabalhos encontrados voltaram-se para a profissdo de
enfermeiro, técnicos de enfermagem e auxiliares, é necessario a realizacdo de novos
estudos voltados a analise da ocorréncia do assédio voltado também a outras categorias
profissionais da area de saude.
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