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RESUMO

O Hospital das Forcas Armadas (HFA) é uma unidade de satde de nivel terciario na
cidade de Brasilia-DF e que prové assisténcia médico-hospitalar de média e alta
complexidade aos usudrios das Forcas Armadas e de baixa, média e alta complexidade aos
servidores civis do Ministério da Defesa. Destaca-se pela sua singularidade neste nivel de
assisténcia no Distrito Federal, Goias e Tocantins e, portanto, todos os problemas de saide de
militares e dependentes que ndo sdo resolvidos nas unidades de saude das respectivas forcas,
bem como de servidores civis e seus dependentes diretos sdo encaminhados para este hospital.

Entretanto, apesar da sua importancia no sistema de salde das Forgas Armadas, 0
HFA sofre como qualquer outra instituicdo ou empresa de um problema chamado
absenteismo e que causa repercussdes negativas nos processos de trabalho, afeta a qualidade
da assisténcia prestada, diminui a sua produtividade e promove aumento dos custos diretos e
indiretos.

Os servidores civis constituem a maior parcela de funcionarios do hospital e
atualmente correspondem a 64,7% do quantitativo, o que fazem deles a principal forca de
trabalho. Logo, entender as causas, as consequéncias do absenteismo entre estes profissionais
e buscar soluc@es para a sua resolucdo é de fundamental interesse e importancia.

Nesse contexto, o presente trabalho consiste em uma proposta de intervencdo, com
objetivo de reduzir a taxa de absenteismo. Para esse fim, foi realizada uma abordagem

visando identificar as causas e programar acdes que permitirdo o alcance desse objetivo

Palavras-chave: absenteismo, processos de trabalho, assisténcia médico-hospitalar
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1 INTRODUCAO

A origem do termo Absenteismo vem do latim, no qual “Absens” significa estar fora,
estar afastado, ausente”, portanto, absenteismo corresponde a acdo de renunciar, faltar a
alguma atividade ou funcdo. A 14.° ICLS — International Conference of Labour Statisticians
(1987) considerou o absenteismo no trabalho como periodos de tempo em que os empregados
que deveriam trabalhar ndo se encontram em seus postos de trabalho a disposicdo de seus
empregadores, mas continuam mantendo um vinculo formal com os seus trabalhos (ILO,
1987).

Suas origens remetem desde o Egito Antigo quando os escravos eram castigados e
algumas vezes punidos com a morte se faltassem ao trabalho. Situagdo semelhante acontecia
na civilizacdo greco-romana quando os escravos tinham seus trabalhos vigiados por tropas, as
quais tinham a funcdo de impedir por meio da for¢a qualquer tipo de auséncia ao trabalho
(SIQUEIRA, 1984, apud DUARTE, 2004, p. 48)

Porém, com a revolugdo industrial e consequente migracdo do campo para a cidade, a
palavra absenteismo passou a ser utilizada para os trabalhadores que faltavam ao trabalho
(SIQUEIRA, 1984, apud DUARTE, 2004, p. 48) relacionado em grande parte as condi¢cdes
precérias de trabalho que estes sofriam associadas as horas extenuantes.

Desde entdo, o absenteismo tem sido um problema importante para as organizagdes e
para os administradores. A sua natureza heterogénea envolve multiplas causas e
consequéncias, as quais ocasionam preocupacao para 0s gestores das organizac@es pois geram
atrasos nos processos de trabalho, sobrecarrega os trabalhadores que estdo presentes,
compromete substancialmente a produtividade e consequentemente, diminui a qualidade de
servigos prestados aos seus clientes.

Na maior parte das vezes, o absenteismo aponta a existéncia de problemas
relacionados as condi¢bes de salde do trabalhador e a insatisfacdo dos mesmos com as
condigdes de trabalho.

As consequéncias do absenteismo séo diversas e podemos destacar dentre elas: a
desorganizacdo do servico ocasionando insatisfacdo e sobrecarga de trabalho aos
profissionais ndo faltosos. Reducdo da producédo e possibilidade de existéncia de erros com
comprometimento da qualidade da assisténcia oferecida ao usuario. Importante destacar que
estes trabalhadores ndo faltosos serdo candidatos reais para 0 aumento da taxa futuramente
tornado o absenteismo um circulo vicioso progressivo. Ha também uma consequéncia
financeira, pois o ausente sofrera descontos salariais assim como enfrentara infortdnios em

sua carreira com atrasos nas promocdes funcionais, alteragéo na relagcdo com o chefe por meio
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da perda de confianca deste em seu trabalho e que se manifestard em avaliacdes negativas,
transferéncias de servicos importantes para outros e perda de prestigio dentro da instituicéo.
Outra consequéncia ndo menos importante € a reducdo da oferta dos servicos de saude ao
usuario, pois com menos profissionais, ndo se pode atender mais pacientes € nem abrir mais
leitos. Em paralelo, havera uma queda da receita gerada pela unidade da salde e aumento dos
custos, pois os funcionarios ausentes continuardo a receber seus salarios, haja vista que é uma
obrigacdo manter o pagamento quando eles apresentam justificativas legais. Mesmo quando o
profissional ndo faz parte da atividade-fim de uma unidade de salde, a sua auséncia também
traz prejuizos, pois processos administrativos relacionados a aquisicdo de equipamentos,
contratagdo de servicos terceirizados e auditoria de contas hospitalares podem sofrer atrasos,
assim como reparos estruturais e de manutencdo que sdo essenciais para 0 adequado
funcionamento da instituicdo. Consequentemente, a sua reducdo possibilitara melhor
qualidade e seguranca do servi¢co prestado ao usuario assim como abertura de novos leitos e
aumento da produtividade com maior nimero de pacientes atendidos, o que permitird um
acréscimo na geracao de receita.

Em virtude do ambiente exposto, foi escolhido como tema do pré-projeto:
Absenteismo entre os Profissionais Civis do Hospital das Forcas Armadas. Analisando
minuciosamente a taxa de absenteismo entre os profissionais civis, constatou se a seguinte
situacdo — problema: taxa elevada de absenteismo entre os profissionais civis. Fator esse que
por ser gerador de inimeras consequéncias e desdobramentos na atividade-fim desempenhada
pelo Hospital das Forcas Armadas, exige que sejam feitas acGes, as quais discorreremos ao

longo de nosso trabalho com o objetivo de reduzi-la para padrdes aceitaveis.

1.1 OBJETIVOS
1.1.1 OBJETIVO GERAL

Reduzir a taxa de absenteismo entre os profissionais civis do HFA.

1.1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Identificar, analisar e apontar as condicionantes do absenteismo;

b) Delinear ag¢Oes que visam reduzi-la;

C) Implantar as a¢Oes delineadas;

d) Realizar reavaliacdo das a¢Oes implementadas;

e) Reduzir a taxa de absenteismo em 1% a cada ano no periodo de 05 (cinco)

anos.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Na construgdo do referencial tedrico foram pesquisadas publicac@es cientificas, sites
especializados que versam sobre recursos humanos e sobre o tema, relatorios confeccionados
pela Secdo de Frequéncia e Controle (SFC) do HFA sobre absenteismo e suas principais
causas, e dados extraidos do Subsistema Integrado da Atencdo a Salde do Servidor (SIAAS)
referentes as principais doencas.

As fontes de referéncia estatisticas foram obtidas na Secdo de Frequéncia e Controle
da Subdivisdo de Pessoal Civil (SDPC), Secdo de Medina do Trabalho e da Divisdo de
Pericias Médicas (DPM), sendo importantes instrumentos nos descritores da situagao-
problema.

Através de consultas técnicas e reunibes com membros desses servicos relacionados
ao controle da frequéncia e das causas médicas responsaveis pelo absenteismo
respectivamente, informacdes e dados estatisticos foram obtidos e compilados, aos quais
concluimos uma taxa de absenteismo acima das referéncias pesquisadas nos ultimos quatro
anos.

Em virtude da conexao existente entre 0s modelos de producéo e a gestdo de pessoas,
é de fundamental importancia que exista um equilibrio entre eles para que ocorra reflexos
positivos nos indices de absenteismo fortalecendo ainda mais o seu debate. (PENATTI
FILHO, 2006), pois o contrario, ou seja, o desequilibrio, que por consequéncia resultara no
aumento do absenteismo, promovera proporcionalmente ao seu tamanho, uma
desestabilizacdo do processo produtivo e desajustes no planejamento organizacional,
principalmente relacionados a disponibilidade de forca de trabalho para realizacdo das
atividades-fim da organizagdo (BALLERINI, 2003, apud SANTOS, M. L. C., SANTOS,
M.I.C., 2019)

O absenteismo laboral possui diversas causas e por conta disso € entendido como um
fendmeno complexo, porém quando resultante principalmente por motivos de doenca, pode
ser um indicador das condigdes de saude dos trabalhadores, bem como das condi¢fes de vida
e de trabalho (BULHOES, 1998), e por conseguinte o seu estudo por meio da analise de suas
causas com a confecgdo de ac¢Bes para dirimi-lo é condicdo indispensavel para a gestdo em
salde que objetiva ndo s6 uma melhor realizacdo das tarefas, mas também a melhoria das
condiges sociais de uma populagéo.

O valor da taxa de absenteismo ¢ relativo e variavel, pois depende do setor de trabalho
e da atividade principal realizada. A Organizacdo Internacional do Trabalho entende como
ideal uma taxa abaixo de 2,5% (BEE, RECK, ASCARI, 2019). A Associacio Brasileira de
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Controle de Qualidade que define requisitos e critérios para avaliacdo do Sistema de Gestdo
da Qualidade preconiza uma taxa de 1,5% (ABCQ, 2022). Porém, é possivel encontrar
referéncias que citam como ideal uma taxa abaixo dos 3%, sendo aceitavel um indice médio
de até 4% (NASCIMENTO, 2020). O Bureau of Labor Statistics, que € uma unidade do
Departamento de Trabalho dos Estados Unidos, mostrou que a taxa de absenteismo entre os
trabalhadores desse pais foi de 3,2% em 2021 (BLS, 2022)

Os dados utilizados para a realizacdo deste trabalho abrangem informacdes sobre a
taxa de absenteismo entre os profissionais civis do HFA no periodo de quatro anos de 2018 a
2021. Um importante descritor foi extraido, onde se constatou uma taxa de absenteismo acima
dos niveis aceitaveis pesquisados. Em 2018 a taxa de absenteismo foi de 7,8%, em 2019,
7,6%, em 2020 9,89% e em 2021 7,97%.

Obtivemos como resultado uma causa critica, que em virtude de sua caracteristica se
subdivide em outras trés, as quais geraram um plano de intervengédo. Utilizando a matriz de
programacdo de agdes estabeleceu-se um planejamento para concretiza-las. Objetivou-se
relacionar a causa critica e suas subdivisdes com as respectivas a¢des. Considerou-se ainda 0s

recursos necessarios, produtos a serem alcancados, prazos para conclusdo e os responsaveis.

Gréfico 1 — Taxa de Absenteismo de 2018 a 2021
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Fonte: Elaborado pelo autor, 2022

3 O PROJETO DE INTERVENCAO

Realizou-se a fase de planejamento onde se optou pela pesquisa de intervencdo,
visando modificar a realidade estudada. Desta forma, ap0s a problematizacdo encontrada no
ambito do Hospital das Forcas Armadas, desenvolveu-se um projeto de intervencao.

Inicialmente apos identificacdo da elevada taxa de absenteismo entre os profissionais
civis do HFA no periodo de 2018 a 2021, esta passou a ser considerada como a situagéo-
problema.

Nos meses de junho e julho do corrente ano foram realizadas reunides com o Chefe da
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Divisdo de Recursos Humanos, Chefe da Secdo de Frequéncia e Controle, Chefe da Diviséo
de Pericias Médicas e o0 autor desse projeto, com o intuito de levantar as causas que poderiam
explicar a situacdo-problema. Apos os encontros, todos expuseram suas analises, ideias e
forneceram dados que ajudaram o autor a identificar a principal causa, a qual foi separada em
grupos e inseridas em uma Matriz de Selegdo de Problemas.

A fim de intervir de forma a alterar a realidade que nos cerca, planejou-se um projeto
baseado principalmente em aces preventivas que visam reduzir a causa critica e

consequentemente a taxa de absenteismo.
Figura 1 - Absenteismo no trabalho

- i 2?9

Fonte: (SOLIDES, 2022)

3.1  DESCRICAO E ANALISE DA SITUACAO-PROBLEMA

Dentre as causas podemos destacar as licencas médicas em consequéncia de doencas
ndo relacionadas ao trabalho tais como degenerativas (ex: hipertensdo, diabetes), do grupo
etario (ex: perda da acuidade auditiva, catarata), doencas que ndo produzem incapacidade
laborativa (ex: quedas leves e traumas superficiais) e endémicas (doencas infecciosas e
comuns em parte de uma populacdo ou de uma regido (ex: dengue); doencas ocupacionais
como por exemplo LesGes por Esforco Repetitivo (LER), disturbios osteomusculares; doencas
psicossociais como depressdo, sindrome do pénico, sindrome de Burnout e estados
emocionais negativos. As faltas ao trabalho sem justificativa podem ser por motivo de
desmotivacdo em decorréncia de condi¢Ges desfavoraveis do ambiente laborativo como
desorganizacdo dos processos de trabalho, material necessario para a realizacéo das atividades
inadequado ou ausente, valor dos salarios pagos, perda de confianca dos profissionais na

gestdo e motivos pessoais. Por fim, verifica-se as licencas para tratamento de pessoa da
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familia nos casos em que o familiar ou dependente vive a custa do profissional e 0s seus
cuidados impedem que ele possa exercer as suas atividades.

No HFA a principal causa sdo as licencas médicas consequentes de doencas
relacionadas ou ndo com o trabalho conforme informac6es fornecidas pela SFC. Em 2018 as
licencas meédicas para tratamento de saude foram responséveis por 85,86% das faltas. Em
2019 elas corresponderam a 84,89%, em 2020 a 89,91% e 85,79% em 2021.

Gréfico 2 - Causas do Absenteismo
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Fonte: Elaborado pelo autor, 2022

Ao analisar os dados extraidos do SIAAS, utilizado pela DPM e que fornece
informac0es sobre as doengas mais prevalentes na instituicdo, verifica-se um perfil de doenca
semelhante nos anos de 2018 e 2019, mas com mudanca nos anos de 2020 e 2021
provavelmente em decorréncia da pandemia Covid-19.

Em 2018 os Cddigos Internacionais de Doenca (CID) mais prevalentes foram os
associados aos Transtornos Mentais e Comportamentais correspondendo a 20,73%, as
Doencas do Sistema Osteomuscular e do Tecido Conjuntivo com 17,05% e as Doengas do
Aparelho Respiratorio com 14,7%. Esses trés grupos de doencas foram responsaveis por mais
da metade das causas de afastamento por motivo de doenca naquele ano.

Em 2019 ndo houve uma mudanca significativa nas causas. Houve um crescimento
nas doengas relacionadas aos Transtornos Mentais e Comportamentais com uma porcentagem
de 24,75%. Porém em relacdo as Doencas do Sistema Osteomuscular e do Tecido Conjuntivo
e as Doencas do Aparelho Respiratorio ndo houve alteracdo significativa com valores de
16,04% e 14,54% respectivamente.
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No ano de 2020 em virtude da pandemia Covid-19 possui um carater
predominantemente respiratorio causada por um novo coronavirus denominado SARS-CoV-2
que é um dos virus responsavel pela Sindrome Respiratéria Aguda Grave, foram adicionados
ao grupo das Doencas do Aparelho Respiratério os CID relacionados a esta nova doenca, 0s
quais sdo: B34.2 Infecgcdo por Coronavirus de localizacdo nao especificada; B34.9 infeccéo
Viral ndo especificada, B97.2 Coronavirus, como causa de doencas classificadas em outros
capitulos. Outrossim, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) criou no ano de 2020 um novo
cédigo CID com a letra “U” para os casos de doenga por Coronavirus. Consequentemente
também foram adicionados os CID U0.72, Covid-19 virus ndo identificado, U07.1, Covid-19,
virus identificado. Em conjunto com os codigos que fazem parte das Doencas do Aparelho
Respiratorio identificou-se uma porcentagem de 55,57%, o que representa mais da metade de
todos os afastamentos por motivo de saude. Na sequéncia aparecem as doencas relacionadas
com os Transtornos Mentais e Comportamentais correspondendo a 15,62% e as Doencas do
Sistema Osteomuscular e do Tecido Conjuntivo com 7,38%.

Em 2021 as doencas relacionadas ao Aparelho Respiratério e a Covid-19
permaneceram sendo as principais causas, porém com uma reducdo percentual de 8,01%
respondendo por 47,56% dos afastamentos. Os Transtornos Mentais e Comportamentais
respondem por 17,63% dos afastamentos e as Doengas do Sistema Osteomuscular e do Tecido

Conjuntivo sdo responsaveis por 10,36%.

Gréfico 3 — Doencas mais Prevalentes
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Fonte: Elaborado pelo autor, 2022

3.2 PROGRAMACAO DAS ACOES
Através da definicdo das acOes a serem executadas, temos como finalidade reduzir a
taxa de absenteismo entre os profissionais civis do HFA. As a¢des estdo calcadas na criagédo

de certos elementos organizacionais importantes, mas ndo existentes no momento, no
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aperfeicoamento da comunicacdo entra a gestdo e o profissional civil, na aquisicdo de
materiais, equipamentos e de novos profissionais que serdo fundamentais na prevengédo dos
agravos a saude e consequente reducédo da taxa de absenteismo.

Conforme detalhado anteriormente, observa-se que existem trés grupos de doencas
responsaveis pelo afastamento do trabalho.

O fato das Doengas do Sistema Osteomuscular e do Tecido Conjuntivo terem papel
importante no absenteismo do hospital, impGe sobre a gestdo a necessidade de tratar com
atencdo este assunto. Para isso, 0 HFA deve priorizar a ergonomia, ciéncia que objetiva
estudar as adequacgdes do trabalho para que os profissionais possam prosseguir com suas
atividades de maneira segura e eficiente. Nesse escopo, a criagdo da Comissdo de Ergonomia
composta por profissionais especializados como médico do trabalho, fisioterapeuta do
trabalho e engenheiro clinico, por exemplo, é o0 passo inicial.

A comisséo sera a responsavel pela Analise Ergondmica do Trabalho (AET) e que tem
como objetivo evitar o desenvolvimento de doencas ocupacionais, como as LER e os
Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho, os quais afetam a saude e a qualidade
de vida do trabalhador (ESS, 2022). Apesar de ndo ser obrigatdria, a instituicdo deve realiza-
la, conforme letra a do subitem 17.3.2 da Norma Regulamentadora N.° 17 quando: “observada
a necessidade de wuma avaliagdo mais aprofundada da situagdo” (NORMA
REGULAMENTADORA N-17, 2021). Esta comissdo sera criada pela Subdivisdo de Saude,
Seguranca e Medicina do Trabalho e pelo Subdiretor Técnico de Salde e estara subordinada
diretamente a este Gltimo.

Um dos resultados da AET é o estudo dos aspectos apontados na NR-17 e dentre estes,
estdo o mobiliario, os equipamentos e as condi¢cGes ambientais do posto de trabalho.

Consequentemente, servird como base e justificativa para aquisicdo e troca de todo
mobiliario hospitalar com regulagens, como, por exemplo, cadeiras, camas hospitalares
elétricas, apoio para 0s pés, etc., que permitirdo a reducdo desses agravos tendo como
pressuposto a prevencdo (INSS, 2022). Esta acdo envolve multiplos agentes, os quais sao:
Comandante Logistico, pois exerce o comando do HFA e é responsavel por administrar 0s
servicos e as atividades logisticas do hospital; Ordenador de Despesas (OD) e Secdo de
Licitacdo, pois executa as atividades ligadas a licitacdes apds autorizacdo do OD e as
controla.

E de suma importancia que o trabalhador tenha consciéncia da importancia do tema e
da necessidade do seu envolvimento neste processo por meio de palestras que visam

esclarecer e introduzir a cultura do cuidado do ambiente comum de trabalho, da boa
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comunicacdo na equipe e da muatua ajuda em atividades que exigem esforco fisico, aléem da
relevancia da educagdo permanente, com treinamentos sobre principios da ergonomia (DA
SILVA et al, 2020). A Comissdo de Ergonomia serd a responsavel pela realizacdo das
mesmas com periodicidade semestral.

Manter o programa de gindstica laboral e as pausas laborais sdo acdes fundamentais
que também ajudam na prevengdo desse grupo de doencas e contribuem para melhorar o
desempenho na jornada de trabalho e servem para melhorar a qualidade de saude dos
profissionais (SOARES et al., 2019). Estes programas atualmente sdo de responsabilidade da
Secdo de Biosseguranca, que tem a fungdo de promover a saude e integridade do funcionario
no local de trabalho.

Figura 2 - Doengas do Sistema Osteomuscular e Tecido Conjuntivo
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Fonte 2: (SSISAUDE, 2022)

Em relacdo as licencas médicas relacionadas aos Transtornos Mentais e
Comportamentais é necessario antes de tudo que haja uma reducdo do estigma ainda existente
sobre 0 tema entre as pessoas e sobretudo os pacientes. Muitos ndo procuram o devido
atendimento ou ajuda por terem vergonha, medo ou por preocupacao sobre questionamentos
gue possam sofrer no trabalho (OMS, 2002).

Uma forma de se combater isso é através da educacdo em saude com resultados
interessantes na reducdo do estigma (CARNEIRO M. P., 2022). A educagdo em saude pode
ser obtida por meio de palestras sobre o tema, rodas de conversa entre pessoas da mesma
equipe de trabalho ou que enfrentam os mesmos dilemas e problemas e profissionais da area
de saude mental, disponibilidade de informacdes sobre identificacdo dos sintomas, local de
ajuda na Intranet e cartazes afixados nos setores do hospital. No caso em questdo, apos
entendimentos com os chefes das Secéo de Psiquiatria e Subdivisdo de Psicologia, optou-se

pela realizacdo de palestras confeccionadas pelas respectivas se¢bes com periodicidade
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semestral. A divulgacdo das informac6es fornecidas pelas se¢des previamente citadas, seréd de
responsabilidade da Assessoria de Comunicagdo Social e teré carater permanente.

Muitas das acdes de prevencdo dos agravos a saude mental sdo de responsabilidade de
profissionais pertencentes a especialidade de Psicologia e atualmente, o HFA estd com um
déficit quantitativo de psicologos. H& 04 anos, o hospital contava com 10 (dez) psic6logos em
seu efetivo e hoje h& 05 (cinco), sendo que um ainda é responsavel pela chefia acumulando
tarefas administrativas e assistenciais. Portanto, é fundamental que haja 0 aumento do efetivo
destes profissionais através de transferéncias entre Organizac6es Militares e contratagdes pelo
Servigo Militar Obrigatorio. Esta acéo sera realizada pelo Comandante Logistico

E essencial também que a instituicdo esteja comprometida com a resolucdo deste
problema e que demonstre claramente este comprometimento por meio da confeccdo e
publicacdo em todo o hospital de uma declaracdo de intencdo que reconheca a importancia da
luta contra o estresse e a violéncia no trabalho. Isso é fator motivador e de seguranca para 0s
trabalhadores, impedindo aspectos negativos nas relagcdes de trabalho. A confeccdo desta
declaracdo sera confeccionada pela Assessoria de Planejamento e Gestdo, cuja funcdo é de
apresentar propostas de normas, critérios e procedimentos relacionados as coordenagdes das
acOes de planejamento e gestdo, e revisada com posterior aprovacdo pelo Comandante
Logistico.

O HFA possui dois programas voltados para essa tematica e que precisam ser
mantidos. Um deles é o Programa de Valorizacdo da Vida, que possui como objetivos
promover a qualidade de vida no ambito do hospital, fortalecer os lagcos afetivos de seus
integrantes e proteger a vida humana, e estabelecer acOes preventivas e protetivas contra o
suicidio no ambito do HFA através de encontros mensais com temas diversos, incluindo
cultos ecuménicos. Possui como publico-alvo Cabos e Soldados do HFA e demais
voluntarios. O outro é o Programa Cuida Bem Servidor, que acompanha os servidores civis e
militares do Hospital que se encontram afastados por motivo de salde, por meio de acGes de
promogcé&o, prevencao e vigilancia dos ambientes e processos de trabalho. Neste programa sao
propostas atividades de escuta, apoio e intervencdo, numa perspectiva interdisciplinar. Porém
ambos necessitam de melhor divulgacdo, que acontece brevemente no momento na intranet e
por meio de alguns cartazes afixados em locais de pouca visibilidade. E fundamental que a
gestdo ndo s6 mantenha os dois programas, mas também os fortaleca com a incluséo de maior
numero de profissionais especializados e que estimule a procura pelos servidores. O primeiro
programa é de responsabilidade da Subdivisdo do Servigo Social, do Contingente Militar do

HFA, o qual possui o dever de cuidar da educacdo moral e civica de suas pracgas, e da Secéo
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de Psicologia. O segundo programa é de responsabilidade da Subdivisdo de Salde, Seguranca
e Medicina do Trabalho

A OMS criou um guia chamado Primeiros Cuidados Psicolégicos (PCP) que tem
como objetivo auxiliar qualquer pessoa voluntaria a saber quais sdo as coisas mais
confortantes a serem feitas e ditas a outras em estado de estresse agudo. Além de aliviar o
sofrimento, escutar, confortar e ajudar a acalmar as pessoas entre outros beneficios, os PCP
tém a vantagem de ser realizado por qualquer pessoa voluntaria, tornando-a capaz de ouvir
historias de locutores, mas sem pressiona-los a falar sobre sentimentos e reac@es que tiveram
em relacdo a um evento e pode ser oferecido em qualquer ambiente seguro com relativa
privacidade (OMS, 2011). Portanto, O HFA pode e deve instituir o referido programa através
de profissionais especializados como psicélogos, 0s quais podem realizar treinamentos para
chefes de clinicas, gestores ou qualquer pessoa voluntaria e uma vez capacitados,
identificardo em seu ambiente de trabalho alguém que esteja passando por uma situacao dificil
sentimentalmente e, por conseguinte atuardo preventivamente a fim de evitar repercussoes
negativas na salde mental. A implementacdo e coordenacdo desse guia serdo realizadas pela
Secdo de Psicologia.

Por fim, a ciéncia j& comprovou os diversos beneficios da realizagdo de atividades
fisicas para a saude. Ensaios clinicos sugerem que o exercicio pode diminuir a ansiedade em
pacientes com sintomas ou disturbios de ansiedade. (BYSTRITSKY, A., STEIN, M. B.,
2021).

Com esse entendimento, é recomendavel que o HFA construa um local voltado para a
realizacdo de atividades fisicas. Através de uma triagem realizada pela Se¢do de Psiquiatria
em conjunto com a Secgéo de Psicologia, servidores aptos clinicamente serdo incentivados a
fazer essas atividades e posteriormente, dependendo do espaco fisico construido e da adeséo,
podera ser aberto a qualquer servidor, servindo ndo s6 como adjuvante na terapia como
também na prevencdo de transtornos mentais e comportamentais. A contrucdo do centro e sua
viabilidade econdmica serdo de responsabilidade da Divisdo de Infraestrtura, pois esta executa
a gestdo de projetos de engenharia, Subdivisdo de Engenharia, que planeja, coordena, orienta

e fiscaliza a execucgéo de obras, e OD respectivamente.



21

Figura 3 - Transtornos Mentais e
Comportamentais

Fonte 3: (IRAMAIAS, 2022)

As licencas por doenca respiratéria sempre tiveram papel importante nas taxas de
absenteismo do HFA, porém é de conhecimento amplo que a pandemia Covid-19 foi
protagonista dentre as doengas deste grupo promovendo um aumento significativo das
licencas médicas e, por conseguinte do absenteismo nos anos de 2020 e 2021.

Observou-se também um desconhecimento no manejo de uma nova doenca nos
aspectos de prevencdo, protecdo individual, tratamento, consequéncias clinicas e na
transmissdo de informagdes.

No HFA néo foi diferente do que ocorria no mundo e o hospital precisou se adequar
rapidamente para prover a melhor assisténcia possivel aos pacientes. Mesmo assim, por
melhor que tenham sido as a¢des, as mesmas foram resultantes de um aprendizado continuo e
de mudancas de condutas de acordo com o desenrolar da doenca, as quais poderiam ser
evitadas se houvesse um planejamento prévio voltado para o enfrentamento deste tipo de
doenca. Sabemos também que existira sempre a possibilidade de aparecimento de outros
surtos epidémicos de doencas respiratorias que promoverdo afastamentos do trabalho e
mortes.

Em virtude da experiéncia vivida e para que o hospital ndo seja surpreendido com uma
nova doenca desafiadora é necessario que o mesmo confeccione um Plano Estratégico
(BARELLO, S. et al, 2020) que tenha como objetivo a busca por melhores resultados
decorrentes da implementacédo de préaticas adequadas voltadas para essa tematica e motivagédo
de equipes. Este plano sera realizado Assessoria de Planejamento e Gestdo. Devemos lembrar
que planejar é agir de forma antecipada para que certos objetivos sejam alcancados e é

condicdo indispensavel na gestdo em saude.
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Em paralelo, é indispensavel que as informagdes sobre os mecanismos de propagacéo
da doenca, controle de infec¢do e como os profissionais de salde podem proteger a si mesmos
e suas familias, bem como lidar com pacientes infectados precisam ser centralizadas, claras e
precisas evitando a propagacdo de informacdes falsas e contraditdrias, as quais contribuem
com a sensacdo de medo e estigmas que aumentam o sofrimento psiquico (BARELLO, S. et
al, 2020). Logo, as informacdes serdo centralizadas pelo Servico de Controle de Infeccdo
Hospitalar e divulgadas pela Assessoria de Comunicacdo Social apds autorizacdo do Diretor
Técnico de Saude, autoridade responsavel pela direcdo das atividades de assisténcia a saude
do HFA.

Outra forma de promocao de seguranca de todos, principalmente dos profissionais da
linha de frente é o fornecimento de Equipamento de Protecdo Individual (EPI) em quantidade
suficiente para todos e o treinamento apropriado sobre procedimentos para isolamento de
pacientes e reconhecimento de sintomas. Além de poder reduzir o medo dos profissionais e
aumentar a confianca em lidar com a pandemia promovendo reducdo do sofrimento psiquico,
estas acdes podem diminuir os indices de contaminacdo e de doencas (BARELLO S et al,
2020), os quais resultardo em reducdo dos afastamentos. O fornecimento de EPI e seu
controle serdo realizados pela Divisdo de Farmécia. O treinamento apropriado sobre
procedimentos para isolamento de pacientes e reconhecimento de sintomas sera coordenado
pela Subdivisdo de Capacitacdo, responsavel pela coordenacdo das atividades de capacitagdo
e aprimoramento dos funcionarios do HFA, em conjunto com a Divisdo de Medicina e
Divisdo de Enfermagem que serdo responsaveis pela sele¢do de pessoal.

E de conhecimento que muitos profissionais se recusam a ser imunizados inclusive
profissionais de salde por varios motivios, dentre eles o desejo de evitar medicaces,
preocupacOes sobre efeitos colaterais, crenca que a vacina sera ineficaz e o risco baixo de
adquirir a doenca. (HIBBERD P L, 2020). Porém, é fundamental que o HFA através da Sec¢édo
de Biosseguranca e da Secdo de Vigilancia Epidemioldgica, implementem acBes educativas
por meio de palestras, cartazes e informagdes na intranet que mostrem os beneficios da
imunizacdo como a reducdo de casos novos de doenca e seguranga na imunizacao, além de
mostrar a relagdo inequivoca entre a imunizacao e a prevencgdo dos episddios de absenteismo
e 0 tempo de auséncia do trabalho (MALTEZOU H C, 2021).

Uma outra estratégia interessante e que pode ser colocada em préatica € realizar o
gerenciamento de pessoal antes e durante o pico de epidemia através da seguinte forma:
promover a substituicdo do trabalhador na fase inicial da doenca objetivando minimizar o pico

de prevaléncia e a redistribuicdo de trabalho durante o pico epidémico e que objetiva



23

minimizar o tamanho final do surto. O resultado dessa estratégia evidencia uma reducdo de
doencas e pode quase dobrar a taxa final de trabalhadores saudaveis nédo afetados até o final
do surto. Estas gerenciamento terd como base resultados de testes de triagem realizados
quinzenalemente (AGUILAR et al, 2021) e serdo coordenados pela Divisdo de Enfermagem e
Divisdo de Medicina em conjunto com a Divisdo de Recursos Humanos, as quais definiréo o
momento adequado para que ele aconteca.

Implementar o teletrabalno ou semipresencial nos casos pertinentes, como por
exemplo, técnicos administrativos ou demais profissionais nao relacionados com a atividade
fim, é uma medida interessante que ndo promovera custos ou diminuicdo de produtividade,
pelo contrario (DAUD M, 2021) e estard em consonancia com as normas de salde que visam
combater as doencas virais, impedindo que os trabalhadores se contagiem e adoecam
(FERREIRA M. P., 2021). A Divisao de Recursos Humanos sera a responsavel por selecionar
os trabalhadores suscetiveis para esta modalidade de trabalho e a Divisdo de Tecnologia da
Informac&o disponibilizard os meios necessarios para a execuc¢do do servigo, além de oferecer

suporte tecnoldgico remoto.

Figura 4 - Doencas Respiratdrias
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Problema a ser enfrentado:

Absenteismo elevado entre os profissionais civis do Hospital das Forcas Armadas

A taxa de absenteismo dos profissionais civis no periodo de 2018 a 2021 esta acima de todas as

DESBeN: referéncias pesquisadas variando de 7,6% a 9,9%.
% de absenteismo dos profissionais civis no periodo de 2018 a 2021. Fonte: Subdivisdo de Pessoal
InsEzelr: Civil/Secdo de Frequéncia
Meta: Diminuir a taxa de absenteismo em 1% a cada ano no periodo de 5 anos.

Resultado esperado:

Alcangar a taxa ideal de absenteismo abaixo de 4%
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Causa critica 1: elevado numero de licencas médicas relacionadas as doencas osteomusculares e do tecido conjuntivo
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3.3 GESTAO DO PROJETO

As causas da situacdo problema sdo multifatoriais. O absenteismo entre o0s
profissionais civis do HFA foi analisado de forma pormenorizada por este autor. Chegou-se a
conclusdo que mudancas nas esferas organizativas, administrativas, aliadas a recursos
financeiros, de pessoal e vontade politica, podem trazer beneficios na qualidade de saude dos
profissionais.

Apesar das licencas médicas serem as principais responsaveis pelos afastamentos,
houve a necessidade de estudar as doengas responsaveis por elas, pois assim é possivel definir
estratégias separadas e especificas para a redugdo dos seus nimeros e, por conseguinte do
absenteismo.

Algumas dessas estratégias ja estavam presentes, outras surgiram apds confec¢do do
programa de acles e realizacdo de gestdes com as autoridades competentes, as quais se
comprometeram a realizar as que exigem mudangas organizativas e administrativas no curto
prazo e as relacionadas com recursos financeiros e de pessoal no longo prazo.

E importante salientar que este projeto recebeu apoio desde o inicio de setores e
autoridades responsaveis pelo planejamento e gestdo do hospital tanto na area técnica de
salde e de ensino e pesquisa, quanto na area administrativa, demonstrando o engajamento e
comprometimento da instituicdo com as a¢des propostas para que o problema seja resolvido.

N&o podemos esquecer que todo processo de mudanca apoOs ser realizado, gera
ensinamentos e necessidade de melhoramentos ap6s analise dos resultados alcancados e com
esse entendimento, 0s mesmos participes se comprometeram a realizar reunides semestrais
que objetivardo ndo s6 o ajuste das medidas tomadas, mas também a verificacdo do

andamento daquelas que ainda ndo foram implementadas.

4 CONSIDERACOES FINAIS

N&o podemos esquecer que as causas do absenteismo sdo muitas e que merecem uma
investigagdo minuciosa que resultardo com certeza em outras agfes ndo constantes neste
trabalho. Isto nos traz a reflexdo que os problemas nunca serdo solucionados por completo,
pois eles mudam ou porque surgem novos. Porém, isso ndo € motivo para que sejam
negligenciados ou de falta de motivagéo para soluciona-los.

O absenteismo € um desafio que precisa estar na esfera de preocupagdes da gestdo, a
qual deve estar imbuida na confeccdo de a¢es que visam a sua reducéo, pois além do impacto
financeiro e repercussfes negativas no processo de trabalho que provoca, trazendo prejuizos

para a qualidade e reducdo da oferta do servigo prestado, ele configura uma questéo de satde
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individual ou coletiva, com consequéncias nefastas na qualidade de vida das pessoas, de suas
familias e nas relacGes interpessoais.

Portanto, ao tratar deste assunto, o HFA ao realizar a reducdo da sua taxa de
absenteismo, estard ndo s6 aumentando a sua produtividade, mas também proporcionara um
olhar acolhedor e de ajuda aos profissionais, permitindo que o bem-estar e a saide deles e de

suas respectivas familias sejam melhorados.
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