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RESUMO 
 
PEIXOTO, Thaís Alencar Linhares. Absenteísmo entre trabalhadores de uma 
universidade pública durante a pandemia de COVID-19. 2024. 80 f. Dissertação 
(Mestrado em Enfermagem) – Faculdade de Enfermagem, Universidade do Estado 
do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2024. 
 

Introdução: nas últimas décadas, várias iniciativas da sociedade brasileira 
vêm procurando produzir avanços nas políticas públicas de atenção integral em Saúde 
do Trabalhador, que incluem ações envolvendo assistência, promoção, vigilância e 
prevenção dos agravos relacionados ao trabalho. No contexto universitário, são 
escassos os estudos relacionados às causas de adoecimento entre servidores 
efetivos de universidades brasileiras, assim como há dificuldade em encontrar dados 
relacionados ao impacto da pandemia da doença causada pelo coronavírus do tipo 2 
(COVID-19) entre esses trabalhadores, que enfrentaram significativas mudanças na 
rotina de trabalho, com adoção do trabalho remoto e de medidas de contenção na 
disseminação do vírus. Objetivo: identificar o absenteísmo por meio do número de 
atestados que levaram ao afastamento dos servidores ativos de uma universidade 
pública no curso da pandemia de COVID-19. Método: estudo descritivo-exploratório, 
documental, do tipo censitário, com abordagem quantitativa, realizado a partir de 
dados disponibilizados pelo setor responsável pelo atendimento de trabalhadores nos 
anos de 2020, 2021 e 2022, por meio de planilha eletrônica. Dados analisados 
descritivamente por meio de frequências absolutas e relativas. Protocolo de pesquisa 
aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da instituição proponente. Resultados: 
foram disponibilizados pelo setor envolvido no estudo dados referentes a um total de 
13.169 atendimentos realizados pela equipe de saúde (equipe de enfermagem e 
médicos) nos anos de 2020, 2021 e 2022. Nota-se um número expressivo de registros 
de atendimento, ainda que o período tenha sido de afastamento do local de trabalho, 
com a imposição do trabalho remoto para trabalhadores de diversas funções e 
setores. Os dados de 2.428 casos estudados explicitaram maior média de número 
atestados entre servidores ativos do sexo feminino (média:2,85+2,00), adultos entre 
30 e 39 (média:2,93+2,00) e entre 40 e 49 anos (média:3,23+2,00), trabalhadores de 
nível médio técnico (média:3,25+2,00) e da área de Ciências da Saúde 
(média:3,23+2,00). Conclusão: Destaca-se a necessidade de acompanhamento dos 
casos entre mulheres, adultos e trabalhadores de nível médio, porém não se descarta 
a possibilidade de subnotificação dos casos. Os índices de absenteísmo-doença entre 
os trabalhadores da instituição estudada apresentam-se elevados, indicando a 
necessidade de estudos em cada local de trabalho, buscando detectar problemas 
causais específicos de cada setor e planejar soluções. Sobre as estratégias para 
enfrentamento do absenteísmo-doença, destaca-se o protagonismo que pode ser 
exercido pelo do servidor, como membro da universidade e da sociedade, para a 
evolução das políticas de Saúde do Trabalhador. Ainda, destaca-se que a luta pela 
garantia de condições de trabalho mais saudáveis deve ter como horizonte a 
construção de uma nova sociabilidade assentada na emancipação humana e que, 
assim, potencialize as condições de saúde de todos os sujeitos sociais independente 
do período pandêmico, ou de novas crises sanitárias. 
 
Palavras-chave: trabalhadores; universidades; licença médica; absenteísmo; 

pandemias.  



 

ABSTRACT 
 
 

PEIXOTO, Thaís Alencar Linhares. Absenteeism among workers at a public 
university during the COVID-19 pandemic. 2024. 80 f. Dissertação (Mestrado em 
Enfermagem) – Faculdade de Enfermagem, Universidade do Estado do Rio de 
Janeiro, Rio de Janeiro, 2024. 

 
Background: In recent decades, several initiatives by Brazilian society have 

sought to advance public policies for comprehensive care in Occupational Health, 
which include actions involving assistance, promotion, surveillance, and prevention of 
work-related injuries. In the university context, studies related to the causes of illness 
among permanent employees of Brazilian universities are scarce, as well as there is 
difficulty in finding data related to the impact of the coronavirus disease 2 (COVID-19) 
pandemic among these workers, who faced significant changes in their work routine, 
with the adoption of remote work and measures to contain the spread of the virus. 
Objective: to identify absenteeism through the number of certificates that led to the 
absence of active employees of a public university during the COVID-19 pandemic. 
Method: descriptive-exploratory, documentary, census-type study, with a quantitative 
approach, carried out based on data made available by the sector responsible for 
providing care to workers in the years 2020, 2021, and 2022, through an electronic 
spreadsheet. Data analyzed descriptively using absolute and relative frequencies. 
Research protocol approved by the Research Ethics Committee of the proposing 
institution. Results: the sector involved in the study provided data referring to a total 
of 13,169 consultations performed by the health team (nursing staff and doctors) in 
2020, 2021 and 2022. A significant number of consultations were recorded, even 
though the period was one of absence from the workplace, with the imposition of 
remote work for workers in various functions and sectors. Data from 2,428 cases 
studied showed a higher average number of certified cases among active female 
employees (mean: 2.85+2.00), adults between 30 and 39 (mean: 2.93+2.00) and 
between 40 and 49 years old (mean: 3.23+2.00), mid-level technical workers (mean: 
3.25+2.00) and workers in the Health Sciences area (mean: 3.23+2.00). Conclusion: 
The need to monitor cases among women, adults and mid-level workers is highlighted, 
but the possibility of underreporting of cases cannot be ruled out. The rates of 
absenteeism due to illness among workers at the institution studied are high, indicating 
the need for studies in each workplace, seeking to detect causal problems specific to 
each sector and plan solutions. Regarding strategies to address absenteeism and 
illness, we highlight the leading role that can be played by civil servants, as members 
of the university and society, in the development of Workers' Health policies. 
Furthermore, we emphasize that the fight to guarantee healthier working conditions 
must have as its horizon the construction of a new sociability based on human 
emancipation and that, thus, enhances the health conditions of all social subjects 
regardless of the pandemic period or new health crises. 
 

Keywords: workers; universities; medical leave; absenteeism; pandemics. 



 

LISTA DE ILUSTRAÇÕES 
 

 
Figura 1 – Taxa de desocupação de trabalhadores brasileiros. Brasil, 

2020.............................................................................................. 18 

Figura 2 – Nível de instrução de indivíduos em trabalho remoto. Brasil, 

2020.............................................................................................. 19 

Figura 3 – Fluxograma para obtenção dos artigos utilizados na revisão. Rio 

de Janeiro, RJ, Brasil, 2024.......................................................... 26 

Gráfico 1 – Número de atendimentos com notificação de atestado/ano. Rio 

de Janeiro, RJ, Brasil, 2022.......................................................... 43 
  



 

LISTA DE QUADROS 
 
 
Quadro 1 - Estratégia PICo. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2022............................ 24 

Quadro 2 - Sintaxe dos descritores e operadores boleanos utilizados na busca 

nas bases de dados. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024...................... 25 

Quadro 3 - Síntese dos resultados da revisão de literatura. Rio de Janeiro, RJ, 

Brasil, 2024....................................................................................... 27 

Quadro 4 - Cargos técnicos universitários médio e superior. Rio de Janeiro, RJ, 

Brasil, 2007....................................................................................... 52 

Quadro 5 - Cargos identificados entre os casos estudados. Rio de Janeiro, RJ, 

Brasil, 2022....................................................................................... 54 



 

LISTA DE TABELAS 

 
 
Tabela 1 – Número de atestados de acordo com o sexo. Rio de Janeiro, RJ, 

Brasil, 2022.................................................................................... 

 

46 

Tabela 2 – Distribuição do número de atestados por faixa etária. Rio de 

Janeiro, RJ, Brasil, 2022................................................................. 

 

49 

Tabela 3 – Distribuição do número de atestados por cargo/escolaridade. Rio 

de Janeiro, RJ, Brasil, 2022............................................................ 

 

51 

Tabela 4 – Distribuição do número de atestados por área de trabalho de 

acordo com as áreas de conhecimento definidas pelo CNPq......... 

 

55 
  



 

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS 
 
 

BDTD Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertações 

CID Classificação Internacional de Doenças 

CNPq Conselho Nacional de Desenvolvimento Científico e Tecnológico 

COVID-19 Coronavírus Disease 2019 

CST Coordenação de Saúde do Trabalhador 

EUA Estados Unidos da América 

FIOCRUZ Fundação Oswaldo Cruz  

IBGE Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 

LabOR-Enf Grupo de Pesquisa Laboratório de Observações e estudos sobre as 

Realidades do trabalho em saúde e Enfermagem  

LILACS Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 

MEC Ministério da Educação e Cultura 

MEDLINE Medical Literature Analysis and Retrievel System Online 

OMS Organização Mundial da Saúde 

OIT Organização Internacional do Trabalho 

PCMSO Programa de controle médico de saúde ocupacional  

PNSST Política de Saúde do Trabalhador e a Política Nacional de Segurança 

e Saúde no Trabalho 

SARS- CoV-2 Severe Acute Respiratory Syndrome Virus 2 

SCIELO Brasil Scientific Electronic Library Online. 

SES Secretarias Estaduais de Saúde (SES)  

SINAN Sistema de Informação de Notificação de Agravos 

SRAG Síndrome Respiratória Aguda Grave 

ST Saúde do Trabalhador  

SUS Sistema Único de Saúde 

UERJ Universidade do Estado do Rio de Janeiro  

UFRJ Universidade Federal do Rio de Janeiro  

VISAT Vigilância em Saúde do Trabalhador 



 

SUMÁRIO 
 
 

 INTRODUÇÃO........................................................................................ 13 

1 APOIO CONCEITUAL............................................................................ 31 

1.1 O trabalho na universidade pública.................................................... 31 

1.2 O absenteísmo entre trabalhadores das universidades.................... 33 

2 MÉTODO................................................................................................. 36 

2.1 Tipo de estudo....................................................................................... 36 

2.2 Cenário de estudo................................................................................ 37 

2.3 População e amostra............................................................................. 38 

2.4 Coleta de dados..................................................................................... 39 

2.5 Tratamento e análise de dados............................................................ 40 

2.6 Aspectos éticos.................................................................................... 41 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO............................................................ 43 

4 CONTRIBUIÇÕES DO ESTUDO PARA PREVENÇÃO DO 
ABSENTEÍSMO PARA O CAMPO DE ESTUDO.................................. 57 

 CONCLUSÃO......................................................................................... 58 

 REFERÊNCIAS...................................................................................... 59 

 APÊNDICE A - Justificativa De Dispensa Do TCLE................................ 70 

 APÊNDICE B - Carta de solicitação de autorização ao serviço para 

coleta de dados...................................................................................... 71 

 ANEXO A - Autorização do serviço para coleta de dados....................... 72 

 ANEXO B – Parecer do Comitê de Ética em Pesquisa........................... 73 



 
13

INTRODUÇÃO 
 
 

Nas últimas décadas, várias iniciativas da sociedade brasileira vêm procurando 

produzir avanços nas políticas públicas de atenção integral em Saúde do Trabalhador 

(ST) que incluem ações envolvendo assistência, promoção, vigilância e prevenção 

dos agravos relacionados ao trabalho (Brasil, 2012). 

No contexto da pandemia causada pelo o Severe Acute Respiratory Syndrome 

Virus 2 (SARS- CoV-2) não foi diferente. Toda a população modificou a rotina de vida, 

principalmente a do trabalho, com trabalhadores de saúde passando mais tempo 

dentro do ambiente de trabalho do que em sua própria casa (Simpson et al., 2020).  

Os profissionais que atuam na saúde ocupacional, tiveram que lidar 

diretamente com as medidas preventivas dentro do ambiente de trabalho para diminuir 

a contaminação entre os trabalhadores, um vírus novo onde pouco se conhecia e que 

vinha se proliferando cada vez mais rápido. A proteção dos trabalhadores 

principalmente os pertencentes aos grupos de risco, os idoso ou com comorbidades 

prévias é outra dimensão que foi preciso ser levada em consideração (Korber et al., 

2020). 

A OMS indica que que SARS-CoV-2, causador da COVID-19, é transmitido 

principalmente por contato com gotículas respiratórias, mais do que pelo ar”. Essas 

gotas, lançadas por uma pessoa infectada ao tossir, espirrar ou falar, aterrissam sobre 

os objetos do entorno, de onde passam para as mãos de outras pessoas, que se 

contagiam, depois, ao tocar os próprios olhos, nariz ou boca. Por esse motivo medidas 

foram adotadas para diminuir a proliferação desse vírus dentro dos ambientes de 

trabalho (Brasil, 2021). 

A pandemia configurou-se como uma crise humanitária, uma vez que tanto a 

doença quanto as medidas de contenção geraram efeitos persistentes, com 

consequências no campo econômico, na vida social e cultural, no modo de vida 

tradicional dos indivíduos e das famílias, na vida profissional, e no relacionamento 

entre os atores sociais, afetando, principalmente, o mercado de trabalho (Chahad, 

2021). 

Já no início do período pandêmico, muito foi discutido sobre os impactos das 

transformações provocadas por esse contexto aos profissionais de saúde. Aqueles 

que trabalharam durante o período crítico da pandemia perceberam a mudança na 
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forma de trabalhar, relacionada aos impactos da doença e na qualidade e efetividade 

da assistência aos usuários dos serviços de saúde, sendo necessários maiores 

investimentos nas formas de valorização trabalhista, com ações direcionadas para o 

equilíbrio biológico, físico, social e mental do trabalhador (Cotrim; Cabral, 2020). 

Estudos posteriores identificaram e discutiram os impactos das transformações 

do mundo do trabalho ao longo do desenvolvimento do período de emergência 

sanitária global, que impactaram na saúde e na organização laboral desses 

trabalhadores (Guimarães et al. 2023). São também discutidas questões relacionadas 

a transtornos e alterações na capacidade de trabalho, decorrentes das mudanças na 

realidade ocupacional para diversos profissionais de saúde pública, categoria que 

esteve exposta a risco de violência devido às situações adversas de saúde mental 

(Tiesman et al., 2023). 

Além dos profissionais atuantes em instituições de saúde, destaca-se a 

relevância do impacto da pandemia entre os trabalhadores das universidades, que 

não se enquadravam na definição de trabalhadores de saúde, porém representam 

uma categoria de prestação a de serviço essencial ao setor da educação e da 

formação de futuros profissionais. 

Nesse cenário, destaca-se que a universidade tem o papel de: 
 
”(...) formação, produção dos conhecimentos para aumento da dignidade da vida, 
desenvolvimento civilizatório, aprofundamento dos valores democráticos e de 
elevação do humano (Paini e Costa, 2016). 

 

Uma comparação entre Universidades do Brasil, da Espanha e da Itália 

mostrou que, logo que foi instalado o periodo de confinamento, as instituições italianas 

reposicionaram suas atividades de ensino de modo on-line, utilizando tecnologias e 

plataformas existentes (Castioni; Melo, 2020). 

Devido às incertezas sanitárias do período no contexto brasileiro, foi emitida, 

pelo Ministério da Educação e Cultura (MEC) em 17 de março de 2020, a portaria 

MEC nº 343, que estabeleceu a regulamentação de cancelamento de aulas 

presenciais por medidas impostas pelo pandemia, determinando a adoção do ensino 

remoto, com exceção dos cursos de medicina e daqueles que necessitam de estágio 

e laborátorios (Brasil, 2020).  

Estudo realizado em 2022 apresentou que, entre as 69 universidade federais, 

cerca de 20% estavam funcionando de forma remota ou de forma parcial no inicio da 
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pandemia, em maio de 2020, atendendo a 22,5% dos alunos matriculados, com media 

de 80% dos alunos matriculados naquele momento, em sala de aula com dinâmica 

remota (Cavalcanti; Guerra, 2022). 

Os desafios em se trabalhar remotamente trouxe diversas dificuldades, 

considerando a mediação pela tecnologia, que levou a esgotamento, estresse e 

exaustão emocional do trabalhador em um cenário de trabalho com mudanças de 

rotina, forçado devido ao momento vivenciado pela crise da COVID-19. Logo, foi 

identificado impacto no desempenho do trabalhador, afetando diretamente a 

produtividade, reduzida, como também a satisfação no trabalho, com redução dos 

índices de bem-estar subjetivo e psicológico (Costin et al. 2023). 

A falta de capacitação em trabalho remoto e a novidade do uso da tecnologia, 

juntamente com os compromissos determinados pela função na organização e longas 

horas de trabalho, levaram a um aumento do estresse e equilíbrio precário entre vida 

pessoal e profissional (Costin et al. 2023). 

Com o transcorrer da pandemia, estratégias sanitárias que permitissem a 

continuidade das atividades acadêmicas, vinculadas ao benefício pessoal, foram um 

desafio a ser mais bem explorado pelas instituições de ensino, sendo estabelecidas 

rotinas e procedimentos padronizados que fossem capazes de controlar e minimizar 

a disseminação da COVID-19 dentro da universidade. Porém, destacou-se a 

necessidade da modernização dos parques tecnológicos dessas instituições, a fim de 

possibilitar a continuidade do ensino, pesquisa e extensão (Moraes et al. 2023). 

A situações conflitantes foram inevitáveis, pois a população academica nunca 

havia vivenciado uma calamidade como aquela, com necessidade de adaptações 

imediatas para diminuir o impacto e se enquadrar nas portarias que o MEC emitia, 

geralmente, a cada 30 dias. Essas mudanças geraram incertezas e inseguranças 

relacionadas às atividades acadêmicas, principalmente quando se falava no futuro, 

pois não se conseguia fazer um planejamento devido à falta de normativas legais 

(Cavalcanti; Guerra, 2022). 

Além disso, estudo realizado com a população universitária apresentou 

aumento dos niveis de ansiedade, depressão e estresse no período pandêmico, 

comparativamente a períodos anteriores, com apresentação de indicativos que esses 

efeitos poderiam prolongar-se no tempo, evidenciando a necessidade de traçar 

estratégias de prevenção ou remediação desses impactos (Maia; Dias, 2020). 

Estudo realizado por Cruz (2023), com 314 trabalhadores de universidades com 
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idades compreendidas entre os 21 e os 70 anos de idade, durante o período de 

distanciamento social, evidenciou 49 indivíduos infectados com COVID-19 (15.6%) e 

182 que mantiveram suas funções laborais durante o período de confinamento. Esse 

estudo permitiu investigar as relações entre ansiedade, stress psicológico e medo de 

contaminação, considerando as particularidades de cada grupo profissional e teve 

como principal resultado que tanto os professores como trabalhadores de saúde 

apresentaram níveis significativos de correlação entre ansiedade e stress psicológico. 

Já servidoras públicas de uma universidade pública do Amazonas perceberam, 

no período da COVID-19, intensificação do trabalho produtivo e reprodutivo, 

sobreposição de demandas, repercussões na cooperação entre os colegas de 

trabalho, cobrança das chefias pela manutenção da produtividade e aumento das 

exigências sobre si mesmas na realização dos trabalhos (Vieira, 2023).  

Dados de servidores de uma universidade pública de Minas Gerais, 

demonstram que, em 2021, o presenteísmo foi observado em 51,9% do grupo, sendo 

45,2% dos presenteístas com queda no desempenho das atividades laborais devido 

ao presenteísmo. O absenteísmo foi observado em 20,8% do grupo (Silva, 2022). 

Porém a literatura é escassa ao relacionar as repercussões do absenteísmo de 

servidores de universidade à pandemia de COVID-19. 

Os estudos sobre de recursos para enfrentamento do estresse entre aqueles 

que trabalharam remotamente durante a pandemia de COVID-19 são escassos e 

recentes, incluindo-se trabalhadores de universidades, que também passaram pela 

incorporação forçada de tecnologias e novas formas de organização do trabalho. 

O “tecnoestresse”, já era reconhecido anteriormente, sendo descrito como um 

fenômeno psicossocial ao uso de tecnologias em prejuízos da saúde. Estudo realizado 

durante a fase de distanciamento social da COVID-19, no periodo de 2020 a 2021, 

demonstrou altos níveis de estresse tecnológico, com maior exaustão tecnológica 

entre aqueles que não tinham controle sobre suas horas de trabalho e não estavam 

acostumados a trabalhar remotamente, elevando os índices de absenteísmo 

(Bahamondes et al. 2023). 

O absenteísmo-doença consiste na ausência não programada do trabalhador 

ao trabalho por motivo de doença ou lesão. No presenteísmo, que pode ser entendido 

como “absenteísmo” de corpo presente, o fenômeno implica na redução oculta da 

produtividade, pela queda no desempenho do profissional, que se encontra debilitado 

física e psicologicamente (Dhaini et al., 2016). 
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O presenteísmo refere-se ir ao trabalho mesmo doente, ou seja, o trabalhador 

realiza sua atividade laboral ainda que com algum problema fisico ou mental e, por 

esse motivo, não executa um trabalho em sua plena capacidade (Tracera et al., 2022). 

Tanto o absenteísmo quanto o presenteísmo estão relacionados à perda de 

produtividade na ativade desenvolvida por aquele trabalhador que esteja incapacitado 

por algum dos conceitos citados acima, o que pode causar maior impacto nas 

organizações, sejam elas públicas  ou privadas (Tracera et al., 2022). 

Estudo realizado nos Estados Unidos da América (EUA) indicou que 

trabalhadores com ausências de uma semana devido à COVID-19 tiveram 7% menos 

probabilidade de estar na força de trabalho um ano depois, em comparação com 

trabalhadores semelhantes que não estiveram ausentes por motivos de saúde. Além 

disso, no mesmo país, observou-se que as ausências da COVID-19 reduziram a força 

de trabalho em aproximadamente 500.000 pessoas (0,2% dos adultos) e implicam 

uma perda média de oferta de trabalho por ausência da COVID-19 equivalente a US$ 

9.000 em rendimentos perdidos (Goda; Soltas, 2023). 

No Irã, o custo indireto total do absenteísmo no trabalho devido à COVID-19 foi 

estimado em US$ 513.688, com relação estatisticamente significativa entre o custo 

médio de perda de produtividade e o pico de COVID-19, sexo, tipo de seguro, idade e 

hospitalização (Keyvanlo et al, 2023). 

Já na Alemanha, achados indicam que a COVID-19 influenciou a decisão dos 

colaboradores de faltar ao trabalho, o medo de se infectar ou o estresse relacionado 

à pandemia delinearam um comportamento conhecido como presenteísmo ou 

absenteísmo digital para quem trabalhava em casa (Grigore, 2023). 

No Brasil, dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) de 

setembro de 2020 indicam aumento da taxa de desocupação entre trabalhadores 

brasileiros (Figura 1), com 2,7 milhões de pessoas afastadas do trabalho devido ao 

distanciamento social, 15,3 milhões que não procuravam traballho devido ao contexto 

pandêmico, 13,5 milhões não afastadas mas trabalhando menos que o habitual e 7,9 

milhões em trabalho remoto (IBGE, 2020).  



 
18

Figura 1 - Taxa de desocupação de trabalhadores brasileiros. Brasil, 2020 

 
Fonte: IBGE, 2020. 
 

 

Destaca-se que o boletim epidemiológico 52 do Ministério da Saúde (MS), 

apresenta a análise referente à Semana Epidemiológica 8 (21 a 27/2/2021) de 2021, 

informa que o Ministério da Saúde (MS) recebeu a primeira notificação de um caso 

confirmado de COVID-19 no Brasil em 26 de fevereiro de 2020. Com base nos dados 

diários informados pelas Secretarias Estaduais de Saúde (SES) ao Ministério da 

Saúde, de 26 de fevereiro de 2020 a 31 de dezembro de 2022, foram confirmados 

36.331.281 casos e 693.853 óbitos por COVID-19 no Brasil (Brasil, 2022).  

O maior registro de notificações de casos novos em um único dia (298.408 

casos) ocorreu no dia 3 de fevereiro de 2022 e, de novos óbitos (4.249 registros), em 

8 de abril de 2021. Em 2022, até a SE 51, foram notificados 380 casos de SRAG 

hospitalizados em profissionais de saúde no SIVEP-Gripe. Desses, 259 (68,2%) foram 

causados por COVID-19 e 27 (7,1%) encontravam-se em investigação. Entre as 

profissões com mais registros de casos SRAG hospitalizados pela COVID-19, 58 

(22,4%) foram técnicos/auxiliares de enfermagem, 47 (18,1%), médicos e 23 (8,9%), 

enfermeiros. Entre os casos notificados de SRAG por COVID-19 em profissionais de 

saúde, 169 (65,3%) são indivíduos do sexo feminino (Brasil, 2022). Não são 

declarados, nesses relatórios, dados sobre outros trabalhadores da saúde. 

No cenário atual, foi disponibilizado um último boletim epidemiológico do 

Ministério da Saúde (MS), referente à semana epidemiológica 158 com atualização 

em 20 de fevereiro de 2024, onde  dados epidemiologicos das semanas 49 a 52. O 

mesmo informa dados 104.231 casos e 617 óbitos, enquanto nas Ses anteriores de 
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44 a 48 (novembro de2023) foram registrados pelas Secretarias Estaduais de Saúde 

156.689 casos e 1.213 óbitos, demonstrando uma redução de 33,5% dos casos e de 

49,1%% dos óbitos. Observou-se ainda uma redução nas taxas dos seguintes 

indicadores: incidência – 30,3%; mortalidade – 50%; letalidade – 25% no período 

analisado (Brasil, 2024). 

Por fim, considera-se relevante demonstrar que, em novembro de 2020, a maior 

proporção de trabalhadores em trabalho remoto era a daqueles com nível superior ou 

pós-graduação (IBGE, 2020), como apresentado na Figura 2.  

 

Figura 2 - Nível de instrução de indivíduos em trabalho remoto. Brasil, 2020 

 
Fonte: IBGE, 2020. 
 

Tal dado é relevante, uma vez que o perfil de docentes e técnicos administrativos 

que atuam como servidores de universidades públicas correspondem a esse perfil. 

Nesse contexto, formulou-se a seguinte pergunta de pesquisa: Quais as 

características do absenteísmo entre servidores ativos de uma universidade pública 

no curso da pandemia de COVID-19? 

 Para responder o questionamento, foram formulados os objetivos descritos a 

seguir. 

 
Objetivo geral 
 

Identificar o absenteísmo por meio do número de atestados que levaram ao 

afastamento dos servidores ativos de uma universidade pública no curso da pandemia 

de COVID-19. 

 

Objetivos específicos 
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Descrever as características sociodemográficas e laborais dos servidores 

ativos de uma universidade pública; 

Quantificar os atestados médicos apresentados ao serviço de segurança e 

saúde do trabalhador nos anos de 2020, 2021 e 2022; 

Discutir as implicações do absenteísmo relacionado à apresentação de 

atestados médicos para ações de prevenção das ausência do trabalho. 

 

Aproximação com a temática 
 

O meu interesse pela saúde do trabalhador iniciou durante a minha vida 

acadêmica na graduação em Enfermagem, realizada na Universidade do Grande Rio, 

quando tive uma breve aula sobre a temática que me despertou o interesse pela área. 

Nessa aula, pude compreender a importância da assunto abordado em saúde do 

trabalhador, contexto este no qual ter a saúde física e mental equilibrada é 

extremamente importante para que o membro da equipe de enfermagem possa cuidar 

de outras pessoas. Porém, percebi durante a formação no ensino superior que pouco 

foi falado sobre esse assunto e, por esse motivo, tive curiosidade e me aprofundei na 

temática. 

Após o término de minha graduação, ingressei no curso de Pós-Graduação na 

modalidade especialização, em Enfermagem do Trabalho, na Universidade Federal 

do Rio de Janeiro (UFRJ) com duração de 14 meses. Além disso, fui aprovada no 

Curso de Pós-Graduação em Enfermagem do Trabalho, na modalidade residência, da 

Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ), com a duração de dois anos, 

considerando, sob o meu ponto de vista, que haveria complementação no processo 

de aprendizagem, pelo fato de uma abordar mais a parte teórica e a outra a parte 

prática. 

Durante minha formação como residente, tive uma experiência em um campo 

de prática na Fundação Oswaldo Cruz (Fiocruz), dentro de uma coordenação de 

saúde do trabalhador, onde fiz parte de uma equipe multiprofissional. Ao desenvolver 

as atividades em conjunto com Médicos do Trabalho, Engenheiros e Técnicos de 

Segurança do Trabalho, entre outros, identifiquei o quanto a enfermagem pode 

contribuir para que o trabalhador não venha adoecer em seu ambiente de trabalho. 

A Enfermagem do Trabalho realiza a vigilância em saúde, sendo indispensável 

a manutenção da segurança no ambiente laboral, contribuindo para a educação em 



 
21

saúde. Nesse contexto de trabalho são enfatizados a promoção, proteção e 

recuperação da saúde dos trabalhadores. Visando à prevenção de acidentes, ao 

atendimento ambulatorial, à auditoria e à consultoria em saúde ocupacional, com o 

intuito de promover um ambiente de laboral seguro e saudável (Machado et al., 2022). 

Já especialista em Enfermagem do Trabalho, busquei adquirir vivências na 

área e aprofundar nos conhecimentos adquiridos ao longo da minha formação. Como 

primeiro vínculo, atuei em um hospital particular do Rio de Janeiro como enfermeira 

do trabalho, onde era responsável não só pelos exames e acompanhamentos 

ocupacionais, como também pelo controle das ausências e vigilância dos diagnósticos 

informados relacionados aos afastamentos. 

Conforme instituído na Política Nacional de Saúde do Trabalhador e da 

Trabalhadora, ações coletivas, de promoção, de prevenção, de vigilância dos 

ambientes, processos e atividades de trabalho, e de intervenção sobre os fatores 

determinantes da saúde dos trabalhadores são medidas a serem adotadas, 

integrando os princípios e diretrizes de ações individuais, de assistência e de 

recuperação dos agravos (Brasil, 2012). 

Com a instalação da pandemia causada pelo Severe Acute Respiratory 

Syndrome Virus 2 (SARS-CoV-2) no território brasileiro, fui convidada para voltar a 

trabalhar como Enfermeira do Trabalho na Fiocruz, na Coordenação de Saúde do 

Trabalhador (CST). 

Em 30 de janeiro do ano de 2020, a Organização Mundial da Saúde (OMS) 

declarou o surto da doença causada por esse um novo tipo de coronavírus (COVID-

19), quando, somente em 11 de março de 2020, passou a se constituir como uma 

pandemia, por conta da velocidade da transmissão e mortalidade da doença que vinha 

avançando no mundo todo (OPAS,2020). A CST tem como missão: 
 
“Assegurar a melhoria das condições de trabalho mediante à formulação de 
políticas, estratégias e coordenação de ações de vigilância dos ambientes e 
processos de trabalho, de promoção e de assistência à saúde em conformidade 
com a política institucional, priorizando sempre a participação ativa dos 
trabalhadores, onde a equipe de enfermagem está agregada no núcleo de saúde 
do trabalhador (NUST), e tem como missão planejar e executa a assistência de 
enfermagem, atendimentos e procedimentos conforme as melhores práticas. 
Atende ao público interno da Fiocruz em situações de urgência, de emergência e 
acidente de trabalho, assim como atendimentos ocupacionais: admissionais e 
periódicos. Realiza imunizações, ações educativas relacionadas à saúde e controla 
a distribuição de preservativos e material educativo sobre DST/Aids.” (FIOCRUZ, 
2020 p.1). 
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Desde então, estou inserida na coordenação da equipe de enfermagem da CST 

que tem, em seu Setor de Monitoramento, a responsabilidade informar o afastamento 

do trabalhador que apresentasse suspeita ou confirmado para a COVID-19, devendo 

seguir as orientações de afastamento, conforme o plano de contingência interno da 

Fiocruz. 

O plano de contingência teve a finalidade de atender determinado evento 

inesperado, como, por exemplo, o estado de calamidade pública, identificando as 

ações necessárias para que o evento impacte o mínimo possível a oferta dos serviços 

à população. Durante a pandemia da COVID-19, seguindo as diretrizes do ministério 

da saúde, foi construído o Plano de Contingência Nacional para Infecção Humana 

pelo novo Coronavírus COVID-19 (OPAS, 2020), com a finalidade de realizar um 

planejamento de caráter preventivo e alternativo. Portanto, é instrumento fundamental 

para nortear a resposta à determinada tipologia de emergência em saúde pública no 

âmbito do Centro de Operações de Emergência em Saúde (Brasil, 2020). 

Na vivência do período da pandemia, pude realizar ações de vigilância em 

saúde para diversos trabalhadores, observando que todos eles, em algum momento, 

apresentaram algum tipo de afastamento relacionado à COVID-19. Nesse contexto, 

ocorreu a construção da proposta de realização desse trabalho. 

As recomendações para controle da disseminação da COVID-19 envolveram a 

identificação precoce e afastamento dos trabalhadores com sintomas correlatos, 

quando contactantes diretos de indivíduos com diagnóstico positivo, definição do 

período afastamento e indicação dos critérios para retorno às suas atividades laborais 

(Brasil, 2020). 

Nesse cenário, vivenciei um alto índice de absenteísmo, sobrecarga de 

trabalho, dupla jornada e um dos fatores mais importantes observado por mim foi o 

medo de se contaminar, que gerava um sofrimento metal consequentemente levando 

ao presenteísmo. 

 

Justificativa 
 

O afastamento dos trabalhadores de universidades pode provocar intenso 

sofrimento, medo de apresentar sequelas por adoecimento e não ser mais útil, 

podendo gerar danos à saúde mental e comprometer a qualidade do atendimento 

prestado à população. 
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O absenteísmo é um importante parâmetro da gestão de pessoas e das 

estratégias e políticas de saúde do trabalhador. Um cenário de trabalho caracterizado 

por aumento da demanda e presença de estresse expõe o trabalhador a sobrecarga 

psicológica, física, tensão e alertas o tempo todo, que podem levá-lo a vivenciar 

momentos adoecedores e o desenvolvimento de distúrbios psicofisiológicos 

relacionados ao ambiente ocupacional (Santi et al., 2018). 

Buscando compreender melhor os tipos de afastamentos que mais se 

evidenciaram entre trabalhadores das universidades durante a pandemia de 
COVID-19, busquei cursar o mestrado, na Linha de Pesquisa Trabalho, Educação e 

Formação Profissional em Saúde e Enfermagem do Programa de Pós-Graduação da 

Faculdade de Enfermagem da Universidade do Estado do Rio de Janeiro. 

Para identificar as evidências científicas produzidas na temática, foi realizada 

uma revisão de literatura de artigos publicados entre 2020 e 2024, a partir do 

questionamento formulado a partir da estratégia PICo (Quadro 1).  
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Quadro 1 - Estratégia PICo. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2022 

População Trabalhadores de universidades 

I – fenômeno de interesse Afastamentos e agravos de saúde 

Contexto Pandemia de COVID-19. 
Fonte: A autora, 2022. 
 

PICo pode ser semelhante para análises qualitativas (aquelas que buscam 

analisar a experiência humana e os fenômenos sociais), os elementos principais do 

PICo são: população, fenômeno de interesse e Contexto (Silva; Cruz, 2023). 

O fenômeno de interesse é diferente de uma intervenção em seu foco. As 

revisões quantitativas estão preocupadas com uma intervenção e procuram isolá-la 

dos acontecimentos e influências dos participantes do estudo (Stern et al., 2014). 

Para responder à pergunta de revisão “Quais os agravos e afastamentos de 

saúde os  trabalhadores de universidades de saúde apresentaram ao longo dos dois 

primeiros anos de pandemia?”, foram definidos os descritores “Trabalhadores”, 

“Universidades” e “Licença Médica”, “Absenteísmo” e “Pandemias”, e correlatos em 

inglês “Workers”, “Universities” e “Sick Leave”. 

Para confirmar a lacuna de conhecimento sobre o tema, a busca foi realizada 

em maio de 2024, nas bases e diretórios: Medical Literature Analysis and Retrievel 

System Online (Pubmed/Medline), Literatura Latino-Americana e do Caribe em 

Ciências da Saúde (LILACS), Scientific Eletronic Library Online (Scielo), Scopus, Web 

od Science e Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertações (BDTD) de acordo 

com a sintaxe apresentada no Quadro 2.  
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Quadro 2 - Sintaxe dos descritores e operadores boleanos utilizados na busca 

nas bases de dados. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024 
BASE SINTAXE UTILIZADA 

MEDLINE (Workers) AND (Universities) AND 

(Sick Leave). 

LILACS (Trabalhadores) AND (Universidades) 

AND (Licença Médica) 

SCIELO (Trabalhadores) AND (Universidades) 

AND (Licença Médica). 

SCOPUS Workers AND Universities AND 

Workers AND Sick Leave 

WEB OF SCIENCE Workers AND Universities AND 

Workers AND Sick Leave 

BDTD (Todos os campos:Trabalhadores E 

Todos os campos:Universidades E 

Todos os campos:Absenteísmo E 

Todos os campos:Pandemia). 
Fonte: A autora, 2024. 
 

Incluíram-se artigos com textos completos, representados em seus objetos de 

estudo afastamentos relacionadas à saúde ou doença dos trabalhadores de 

universidades sem delimitação de idioma. Os critérios de exclusão foram definidos por 

textos que não contemplaram o objeto de estudo principal, registros duplicados 

removidos, marcados como inelegíveis removidos por não relacionarem aos 

afastamentos dos trabalhadores de unversidades, artigo duplicado, ou não adequado 

ao objeto considerando o potencial da geração de novas evidências científicas. 

A estratégia de busca e seleção dos manuscritos é sintetizada como proposto 

pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta- Analyses PRISMA 

(Page et al., 2021) é apresentada na Figura 3.  
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Figura 3 - Fluxograma para obtenção dos artigos utilizados na revisão. Rio de 

Janeiro, RJ, Brasil, 2024 
 

 
Fonte: dados da pesquisa, Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024. 
 

 

Foram selecionados dez artigos relacionados ao contexto universitário, que 

versam sobre a saúde do trabalhadores de universidades e os afastamento das 

organizações do trabalho no período pandêmico, com síntese dos resultados 

apresentada no Quadro 3. 

Estudos em texto completo avaliados para 
elegibilidade: verificação de critérios de inclusão. 

 
Total: 13 

2º Exclusão: Leitura do texto 
completo 
 
Critérios: foram excluídos por 
não responderem aos 
questionamentos. 
 

Nº de estudos excluídos: 3 

Estudos rastreados: Português, Inglês e 
Espanhol; Publicações completas; Texto completo. 

Total: 24  

1º exclusão: Leitura dos resumos 
 
Critérios: estudos duplicados ou 
quenão se relacionaram a 
afastamentos de trabalhadores 
das universidades 

 
Nº de estudos excluídos: 11 

Medical Literature Analysis and Retrieval System Online: n=6 
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde: n=2 
Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertações: n=34 

 
 

Total n= 42 
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Amostra final: Estudos incluídos na síntese 
que discorrem sobre os afastamentos dos 
profissionais da saúde durante a pandemia 
da COVID-19. 
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Quadro 3 - Síntese dos resultados da revisão de literatura. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024 (continua). 
País de estudo Objetivo Síntese dos resultados e conclusões 
1. Brasil 
(Gonçales e 
Zanatti, 2023). 

Analisar as características dos afastamentos por 
doença entre servidores de duas universidades 
públicas do extremo sul do Brasil. 

Ambas as universidades apresentam perfil semelhante de adoecimento dos 
servidores, sendo os transtornos psiquiátricos e as doenças osteomusculares as mais 
prevalentes. O estudo apontam a necessidade de discutir estratégias que resultem em 
mudanças na forma de organização do trabalho, promoção à saúde e qualidade de 
vida dos trabalhadores, visando minimizar os impactos que o adoecimento traz aos 
trabalhadores e às instituições. 

2. Brasil  
(Santana 
e  Neves, 
2020). 

Analisar a relação entre situações de trabalho e 
possível desgaste na saúde. 

Além de apontar as cargas, as pesquisas sugerem que, em decorrência do tipo de 
organização laboral, os docentes podem desenvolver doenças, transtornos e sintomas 
que nem sempre são diagnosticados como resultado das situações de trabalho. A 
integração dos apontamentos trazidos pelos estudos em torno do problema 
investigado permitiu observar evidências importantes sobre o processo de 
adoecimento docente. 

3. Brasil 
(Dias et al. 
2019). 

Analisar os episódios de afastamento do trabalho de 
um coletivo de servidores estatutários de uma 
universidade do estado de São Paulo, entre janeiro 
de 2010 e dezembro de 2015. 

Foram estudados um total de 5776 períodos de licença médica, de dois ou mais dias, 
de 965 trabalhadores. Cerca de 90% de todos os períodos de licença médica foram 
devido a doenças mentais e distúrbios musculoesqueléticos. 

4. Brasil 
(Zechinatti et al., 
2012). 

 Determinar as principais doenças que estão 
associadas à AS e descobrir a duração média da 
AS, e sua variação entre diferentes membros da 
equipe e entre os sexos ao longo do período de 
estudo de 10 anos. 

Distúrbios musculoesqueléticos e do tecido conjuntivo e doenças mentais e 
comportamentais foram as causas mais frequentes de ausência por doença. Homens 
tiveram uma frequência maior de AS, e neoplasias e distúrbios infecciosos foram 
associados a ausências mais longas. 

5. EUA 
(Nyman et al, 
2010). 

To determine the effectiveness of the University of 
Minnesota’s worksite health promotion program in 
reducing health care expenditures during the first 2 
years of the program; to investigate the program’s 
effect on absenteeism; and to study the effect of 
specific disease- or lifestyle-management programs 
on both health care expenditures and absenteeism. 

Participation in the general disease management program over 2 years was associated 
with significant reductions in expenditures, as was participation in programs for certain 
specific diseases. No consistently significant absenteeism or lifestyle management 
effects were found. 

6. Holanda 
(Flach et al, 
2018). 

To provide managers with tools to manage episodes 
of sick-leave of their employees, the influence of 
factors such as age, gender, duration of tenure, 
working full-time or part-time, cause and history of 
sick-leave, salary and education on sick-leave 
duration was studied. 

The predictive value of the risk factors used in this study is limited, and varies with the 
duration of the sick-leave spell. Only the risk for an extended spell of sick-leave as 
compared to a medium or long spell is reasonably predicted. Factors contributing to 
this risk may be used as tools in decision-making. 
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Quadro 3 - Síntese dos resultados da revisão de literatura. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2024 (conclusão). 
7. Brasil 
(Moises, 2023) 

Avaliar as principais causas de afastamento do 
trabalho e a percepção de fatores de riscos 
psicossociais e elementos relacionados à saúde dos 
servidores da UFES no contexto do trabalho remoto 
e do retorno à modalidade presencial. 

Demonstraram que, excetuando-se o aumento da incidência de doenças associadas 
a infecções respiratórias virais, constatado a partir de 2020 em função da pandemia 
de COVID-19, os grupos F (transtornos mentais e comportamentais), M (doenças do 
sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo) e Z (fatores que influenciam o estado 
de saúde e o contato com os serviços de saúde) foram os mais relevantes no período 
avaliado. 

8. Brasil 
(Gontijo e 
Antunes, 2023). 

Analisar a relação entre a satisfação profissional, 
síndrome de burnout (Esgotamento Profissional) e 
índices de absenteísmo-doença dos trabalhadores 
de um hospital universitário público em Belo 
Horizonte – MG, no contexto da pandemia de 
COVID-19 

Observouse ainda que é maior o absenteísmo-doença entre os trabalhadores com 
jornada superior a 36 horas semanais e menor o absenteísmo-doença entre os 
trabalhadores que laboravam entre oito e 10 horas por dia. Os fatores laborais não 
são os únicos que devem ser considerados no absenteísmo-doença, satisfação e 
burnout dos trabalhadores. Há também aspectos individuais e interpessoais que 
podem influenciar nessas variáveis e justificar porque trabalhadores expostos a uma 
mesma situação laboral estão em adoecimento e/ou insatisfeitos e outros não. 

9. Brasil 
(Trevisan, 
2022). 

Desenvolver uma proposta de intervenção para o 
acompanhamento  do  retorno  ao  trabalho,  
após  licença  para  tratamento  de  saúde  
por transtornos mentais, fundamentada em quatro 
estudos independentes, mas complementares.   

Os  servidores  públicos  catarinenses  são  acometidos  majoritariamente  por  
transtornos mentais, com destaque para  a  Secretaria de Estado da Educação 
(professores), grupo escolhido para as etapas empíricas desta tese. A pandemia 
agravou a situação laboral e de  saúde,  dos  professores,  que  já eram  
desfavoráveis,  e  o  autocuidado foi  uma estratégia importante em favor da 
saúde mental, fomentada pela OMS e utilizada, mas em menor número após início da 
Covid-19. O retorno ao trabalho carece de participação institucional, que inclua 
colegas e chefias.   

10. Brasil 
(Passos, 2022). 

Esse estudo teve como objetivo estimar o custo para 
o SUS do absentismo por adoecimento no HULW  
durante a pandemia da COVID-19 e ajudar na 
identificação das falhas de gestão dos processos de 
trabalho, que levam ao adoecimento dos 
colaboradores da EBSERH  no HULW durante a 
pandemia do novo Coronavírus (COVID-19).    

O banco de dados considerado reuniu informações de 793 servidores afastados por 
doença, o que representa 39,65% do total de colaboradores do hospital, com 2.166 
registros de atestados médicos. Verificou-se que, em média, o servidor se afastou por 
6,6 dias, que o valor total dos afastamentos foi de R$ 2.603.017,95, sendo as doenças 
virais as que representaram o maior custo e, em seguida, os transtornos mentais e 
comportamentais. 

Fonte: A autora, 2024
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Os artigos selecionados demostram estudos durante curso da pandemia da 

COVID-19 em diversos países. No Brasil e nos Estados Unidos, demonstrou-se como 

a saúde pública lidou com a pandemia (Gonçales; Zanatti, 2023; Nyman et al, 2010) 

Estudo realizado na holanda, indicou quais foram as condições de trabalho 

entre trabalhadores do setor saúde, e quais fatores poderiam afetar diretamente a 

saúde física e mental, assim como a necessidade de fornecer, aos gerentes, 

ferramentas para gerenciar episódios de licença médica, assim como identificar suas 

as causas e atuar diretamente nas situações causadoras de absenteísmo (Flach et al, 

2018). 

Os estudos demonstraram que houve aumento da incidência de doenças 

associadas a transtornos mentais, como também a distúrbios musculoesqueléticos 

(Zechinatti et al., 2012; Dias et al. 2019).  Além de apontar as cargas, as pesquisas 

sugerem que, em decorrência do tipo de organização laboral, as populações 

estudadas podem desenvolver doenças, transtornos e sintomas como resultado das 

situações de trabalho que nem sempre são diagnosticados, evidenciando a 

necessidade de observar evidências importantes sobre o processo de adoecimento 

(Gontijo; Antunes, 2023; Trevisan, 2022; Santana; Neves, 2020). 

Foi observada sobregarga, devido a interrupções nos serviços e também às 

modificações de rotinas, que levaram ao afastamento da equipes de trabalho e a 

preocupações sobre as contribuições da ergonomia da atividade e da análise 

ergonômica do trabalho em situações imprevisíveis do contexto de trabalho (Moises, 

2023; Passos, 2022).  

Após a revisão da literatura, ficou evidente a lacuna de conhecimento quanto à 

saúde e ao absenteísmo dos trabalhadores de universidades brasileiras. 

 

Contribuições do estudo 
 

Acredita-se que este estudo contribui para novas reflexões sobre as estratégias 

para reduzir o absenteísmo entre os trabalhadores da universidade, considerando a 

perspectiva da promoção da saúde, especialmente em situações de crises sanitárias. 

Contempla, também, discussões acerca da necessidade da documentação 

relacionada à saúde do trabalhador como potencial gerador de indicadores para 

prevenção de agravos à saúde da populaçao estudada. 

Procura-se oferecer um panorama sobre a saúde do trabalhador nesse cenário, 
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incentivando os estudantes e futuros profissionais que estão em processo de 

aprimoramento a desenvolver estratégias para construção de melhorias nas 

condições dos trabalhadores da universidade. 

Além disso, contribui-se com os estudos da Linha de Pesquisa Trabalho, 

Educação e Formação em Saúde e Enfermagem do Programa de Pós-Graduação em 

Enfermagem e do Grupo de Pesquisa Laboratório de Observações e estudos sobre 

as Realidades do trabalho em saúde e Enfermagem (LabOR-Enf), da Universidade do 

Estado do Rio de Janeiro, evidenciando a importância da temática do estudo para a 

saúde do trabalhador, subsidiando, também, novos quesitonamento e pesquisas do 

campo de interesse. 

Destaca-se que a temática corrobora com o Eixo 1 da Agenda de Prioridades 

de Pesquisa do Ministério da Saúde – Ambiente, trabalho e saúde, que, em seu 

primeiro tópico, se reporta à avaliação do impacto econômico para o SUS relativo a 

acidentes, doenças e agravos relacionados ao trabalho (Brasil, 2018). 

O presente estudo também corrobora com a Agenda 2030, em dois de seus 

Objetivos de Desenvolvimento Sustentável (ODS) que competem à saúde do 

trabalhador. A agenda destaca que compete ao SUS e ao Ministério da Saúde fazer 

um alinhamento entre a Política de Saúde do Trabalhador e a Política Nacional de 

Segurança e Saúde no Trabalho – (PNSST), instituída por meio do Decreto nº 7.602, 

de 7 de novembro de 2011 (Brasil, 2018). 
A Agenda 2030 estabelece que todas as pessoas que exercem trabalho fazem parte desta 

política independente do sexo, tipo e vínculo empregatício. Pensando na saúde global dos 

indivíduos, é imprescindível o acompanhamento das metas a serem alcançadas que foram 

estabelecidas pelo documento objetivo de desenvolvimento sustentável. (Brasil, 2018).
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