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O suporte de assisténcia a saide para o servidor publico federal em um instituto de

pesquisas do Vale do Paraiba Paulista

Paulo Afonso de Barros

Resumo

Os cargos publicos sao acessiveis a todos os brasileiros, sao criados por lei, com
denominacao propria e vencimento pago pelos cofres publicos, para provimento em
carater efetivo ou em comissao. Os servicos publicos no Brasil de hoje, recebem de seus
demandantes, com raras excecoes, criticas a sua quantidade e qualidade, que envolve,
em muitos dos casos, auséncia ou precaria infraestrutura. Nesse contexto, o objetivo
deste estudo € analisar a importancia do suporte de uma equipe interdisciplinar ao
servidor publico federal de um instituto de pesquisas localizado no Vale do Paraiba
Paulista, nas questdoes que envolvem sua saude e a de seus dependentes legais,
influenciando diretamente seu desenvolvimento humano. Trata-se de um estudo de caso,
com uso da pesquisa exploratoria documental, para definir o estado da arte sobre as
investigacoes realizadas no pais que se debrucam sobre o servidor publico brasileiro.
Num terceiro momento, a pesquisa tem uma abordagem qualitativa, ainda em fase de
pré-teste. Os resultados demonstram que, como o0s profissionais de uma equipe
interdisciplinar estao envolvidos com as mais diversas realidades que intervém no alcance
do desenvolvimento humano, é fundamental a atencdo que possam dispensar aos
servidores publicos ativos e inativos, bem como a seus familiares.
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The importance of supporting health care for federal civil servants in a research
institute

Abstract

The public offices are accessible to all Brazilians, are created by law, with its own name
and salary paid by public funds, for providing either permanently or on commission. Public
services in Brazil today, receive from their applicants, with rare exceptions, critical to its
quantity and quality, which involves, in many cases, lack or poor infrastructure. In this
context, the objective of this study is to analyze the importance of the support of an
interdisciplinary team of federal public servant to a research institute located in Vale do
Paraiba Paulista, in matters involving their health and their legal dependents, directly
influencing their human development. This is a case study, using the exploratory
documentary, to define the state of the art on research undertaken in the country that
focus on the Brazilian public servant. Thirdly, the research is a qualitative approach, even
in the pre-test. The results demonstrate that, as an interdisciplinary team of professionals
are involved with many different realities involved in achieving human development, it is
essential that attention may dismiss civil servants and retired, and their families.

Keywords: Public Servant. Health. Human Development.

Introducao

A Lei n° 8.112, de 11 de dezembro de 1990, instituiu 0 Regime Juridico dos
Servidores Publicos Civil da Uniao (RJU), das autarquias, inclusive as em regime especial e
das fundacoes publicas federais no Brasil. Para os efeitos dessa Lei, servidor é toda pessoa
legalmente investida em cargo publico, que significa um conjunto de atribuicoes previstas
na estrutura organizacional que devem ser cometidas a um servidor. Os cargos publicos
sao acessiveis a todos os brasileiros, sao criados por lei, com denominacao propria e
vencimento pago pelos cofres publicos, para provimento em carater efetivo ou em
Comissao.

Os servicos publicos no Brasil de hoje, recebem de seus demandantes, com raras
excecoes, criticas a sua quantidade e qualidade, que envolve, em muitos dos casos,

auséncia ou precaria infraestrutura decorrente de um Estado que, ciclicamente, investe
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recursos financeiros em educacao, saude, seguranca, saneamento bdasico, ciéncia e
tecnologia, historicamente sempre aquém das expectativas e necessidades da populacao
brasileira. O Governo Federal, por meio do Ministério do Planejamento, em 2003, criou a
Coordenacao-Geral de Seguridade Social e Beneficios do Servidor e, em 2006, o Sistema
Integrado de Saude Ocupacional do Servidor Publico Federal (SISOSP). Em dezembro de
2007, ficou estabelecido o compromisso de se criar e implantar uma Politica de Atencao a
Saude e Seguranca do Trabalho de Servidor Publico Federal (PASS), que se sustentaria nos
seguintes eixos principais: vigilancia e promocao a saude, assisténcia a saude do servidor
e pericia em saude. Em consequéncia, foi criado o Subsistema Integrado de Atencao a
Saude do Servidor (SIASS) e o Comité Gestor de Atencao a Saude do Servidor (CGASS) pelo
Decreto n° 6.833, de 29 de abril de 2009.

As acoes decorrentes dessa politica sao ainda embrionarias e produzem efeitos
irrisorios na vida do servidor publico federal, em face ao pouco conhecimento de sua
realidade quanto as questoes que envolvem sua saude e seu bem-estar. Nesse contexto,
0 objetivo deste estudo é analisar a importancia do suporte de uma equipe interdisciplinar
ao servidor publico federal de um instituto de pesquisas localizado no Vale do Paraiba
Paulista, nas questdoes que envolvem sua saude e a de seus dependentes legais,
propiciando-lhe seguranca e melhores condicoes biopsissociais para enfrentar periodos
de doenca que o afetem, bem como a seus familiares, durante seu vinculo com a
instituicao, e que permanece apoés sua aposentadoria, influenciando diretamente seu
desenvolvimento humano.

Quanto a metodologia, esta pesquisa é um estudo de caso, percorrendo alguns
caminhos a fim de dar conta da problematizacdo inicial, que considera a inexisténcia de
um programa especifico para a realizacao de acoes de saude voltadas para a prevencao,
tratamento de doencas e promocao da qualidade de vida e do envelhecimento saudavel e
ativo em uma instituicao publica que se dedica a pesquisas no interior do estado de Sao
Paulo. Os dados coletados foram analisados a luz da Teoria Bioecoldgica de
Bronfrenbrenner (2011), que considera diferentes aspectos interdisciplinares no
desenvolvimento humano dos individuos.

Num primeiro momento, tem-se um estudo exploratério em cima deste

questionamento, que, baseado em fonte documental, investiga o papel dos profissionais
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de uma equipe multidisciplinar de apoio aos servidores publicos na area da saude, bem
como as estatisticas de atendimento e os registros que dizem respeito aos servidores
ativos e inativos da instituicao e de seus familiares. Fez-se ainda, uma pesquisa
bibliografica e em bancos de dados para definir o estado da arte sobre as investigacoes
realizadas no pais que se debrucam sobre o servidor publico brasileiro. Por fim, num
terceiro momento, a pesquisa tem uma abordagem qualitativa, ao buscar, ainda em fase
de pré-teste, responder como o servidor publico da referida instituicao, ao longo do seu

percurso de trabalho, avalia a evolucao das suas condicoes de saude.

Envelhecimento ativo do servidor publico

E fato que a imprensa, ao longo das ultimas trés décadas, vem cobrindo uma série
de escandalos envolvendo os trés poderes da Republica, Executivo, Legislativo e Judiciario,
fendmeno que se repete em boa parte dos estados e municipios. Porém, pouco se sabe a
respeito do servidor publico, de sua saude, de seu processo de envelhecimento, de sua
realidade, das dificuldades e das restricoes que permeiam o contexto histérico e social do
servico publico no pais.

O relatério da Organizacao de Cooperacao e Desenvolvimento Econdmico (OCDE),
que congrega 30 paises, entre eles o Brasil, tem como preocupacoes as mudancas do
mundo atual, tais como a governanca, a economia da informacdo e os desafios gerados
pelo envelhecimento da populacdo. A Avaliacao da Gestao de Recursos Humanos no
Governo - Relatorio da OCDE: Brasil 2010 (Poder Executivo) teve como base o trabalho
realizado ao longo dos anos pelo Grupo de Trabalho de Gestao Administrativa e Trabalho
Publico da OCDE. Este relatorio, incluindo conclusoes e recomendacoes, foi discutido na
reuniao anual dessa organizacao, realizada em 15-16 de dezembro de 2009, em sua sede
em Paris.

Nessa publicacao, no capitulo dedicado ao planejamento e gestao da forca de
trabalho (2010, p. 102-105), a questao do envelhecimento do setor publico frente as novas
demandas de uma sociedade em envelhecimento é destacada, alertando o governo
brasileiro para os riscos quando da aposentadoria de grande numero de servidores, que

pode ser gerenciada de maneira a ser bem aproveitada visto que, se por um lado surge a
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oportunidade de trazer novos talentos com novas competéncias para o governo federal,
incluindo a reducao de custos pela entrada de novos servidores, considerando-se que 0s
salarios de inicio de carreira sao mais baixos, ha, porém, um risco potencial da perda da
capacidade laboral e a necessidade de adiar a aposentadoria de servidores-chave. A
experiéncia dos paises membros da OCDE demonstra que poucos conseguem tirar
proveito desse momento, preservando principalmente a memoria institucional.

De acordo com esse trabalho, os desafios e as dificuldades sao amplamente
conhecidos pelo governo brasileiro. Apesar de uma sociedade em envelhecimento ser um
fenbmeno nao tao novo no Brasil, nao tem recebido tanta atencao como em muitos
paises membros da OCDE, porém seu relatoério demonstra a importancia de se conhecer a
questao do envelhecimento dos servidores publicos e a necessidade da tomada de
decisoes tempestivas.

Além da iniciativa do setor publico em mapear a situacdo do funcionalismo
publico, a academia também tem se dedicado ha tempos a investigar contextos de
atuacao profissional e de vivéncia e desenvolvimento dos individuos em sociedade. Em
1979, quando Urie Bronfenbrenner propds a Teoria Ecologica do Desenvolvimento
Humano, criticou a forma tradicional de estudos até entao utilizada, especialmente
quanto ao elevado numero de pesquisas concluidas sobre desenvolvimento “fora de
contexto”, focando a pessoa em desenvolvimento em um ambiente restrito e estatico,
desconsiderando-se as muitas influéncias dos contextos em que esses individuos viviam.

As reformulacées desse modelo foram realizadas por Bronfenbrenner e Morris
(1998; 2011) o ele admite ter enfatizado demasiadamente em sua primeira proposta 0s
contextos de desenvolvimento em detrimento da pessoa em desenvolvimento que
assumia um papel secundario. A Teoria Bioecologica revé o0s quatro aspectos
multidirecionais, designado como modelo PPCT: “Processo, Pessoa, Contexto e Tempo”
(BRONFENBRENNER, 2011, p. 25). Quanto ao Processo, considera as conexoes entre 0s
diferentes niveis sendo composto pelos papéis e rotinas do individuo em
desenvolvimento no seu ambiente proximal; quanto a Pessoa, considera a frequéncia e
todas as ocorréncias que tragam alteracoes ao longo da vida do ser humano em
desenvolvimento durante toda sua existéncia; quanto ao Contexto, refere-se ao meio

ambiente global em que a pessoa vive e onde ocorrem 0s processos de desenvolvimento;
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e, no que se refere a0 Tempo, considera a forma como ocorrem as transformacoes e
mudancas no sentido historico na sociedade e que exercem, em consequéncia, pressoes
no individuo em desenvolvimento. De acordo com o autor, 0o primeiro componente do
modelo, o Processo,

abrange formas particulares de interacdo do organismo com o
ambiente, chamadas processo proximal, que operam ao longo do tempo
e sao situadas como mecanismos primarios que produzem o
desenvolvimento humano. Contudo, a forca desses processos para
influenciar o desenvolvimento humano é presumida, e mostrada, por
variar substancialmente como funcao das caracteristicas da Pessoa em
desenvolvimento, do Contexto tanto imediato quanto mais remoto e dos
periodos de Tempo nos quais 0O processo proximal ocorre.
(BRONFENNBRENNER, 2011, p. 25)

Assim, o desenvolvimento humano é permanentemente ativo nas relacoes do
individuo que se encontra em atividade e seu ambiente complexo, integrado e mutavel.
Conforme convive num determinado ambiente, o individuo vai assimilando valores e se
integrando a situacoes que permitem seu aprimoramento, seja pela aquisicio de
conhecimentos ou pela vivéncia de experiéncias, que transformam a maneira de perceber

o0 mundo ao seu redor.

Especialmente em suas fases iniciais, mas também durante o ciclo de
vida, o desenvolvimento humano toma lugar nos processos de interacao
reciproca, progressivamente mais complexos entre um organismo
biopsicossocial em atividade e as pessoas, objetos e simbolos existentes
no seu ambiente imediato. Para ser efetiva, a interacao deve ocorrer em
uma base estavel em estendidos periodos de tempo. Esses padroes
duradouros de interacdo no contexto imediato sao denominados
processo proximal. Exemplos de processos duradouros de processo
proximal sao encontrados na amamentacao ou conforto do bebé, nas
brincadeiras com uma crianca pequena, nas atividades entre criancas,
no grupo ou na acao solitaria, na leitura, na aprendizagem de novas
habilidades, nas atividades fisicas, na solucao de problemas, no cuidado
de pessoas doentes, na elaboracao de planos, na execucao de tarefas
complexas e na aquisicao de um conhecimento ou experiéncia.
(BRONFENBRENNER, 2011, p. 28).

A questao da cultura organizacional e a influéncia que exerce sobre os individuos
em determinado contexto pode ser demonstrada por meio da Teoria Bioecologica,

considerando que o instituto de pesquisas que se apresenta como objeto deste estudo,
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em seu inicio, era composto por um numero pequeno de profissionais, cerca de 300 em
1980, até atingir o seu maior niumero em 1989, por volta de 1600 funcionarios. Dai a
necessidade de resgatar essa experiéncia observada entre os servidores publicos do
instituto de pesquisas, localizado no Vale do Paraiba Paulista, demonstrando como havia,
e ainda é intensa, a idéia de grupo, com uma forte coesao e envolvimento dos servidores
e sua permanente interacao durante o seu desenvolvimento desde o ingresso em seus
quadros de colaboradores.

Era um grupo composto, em sua maioria, por jovens e, segundo relatos de
funcionarios mais antigos, havia um relacionamento amigavel, com amizades muito
proximas, além da realizacao de diversos encontros informais fora do expediente, quando
muitos, de uma relacao de amizade, conheceram seus conjuges nesse ambiente, vindo a
constituir suas familias, posteriormente celebrando o nascimento dos filhos, que,
posteriormente, frequentavam as mesmas escolas.

A pratica esportiva no campus da instituicao era incentivada, existindo dois
campos de futebol, dando origem a uma Associacao Desportiva Classista na década de
1980 que, em seguida viabilizou a construcao de um ginasio poliesportivo, piscina para
adultos e para criancas, além de playground, sendo comum a realizacao de churrascos de
confraternizacao em razao de aniversarios, compra do primeiro carro usado, festas
juninas, celebracoes natalinas e amigos-secretos, havia entao um senso comum de
familia.

Quando algum desses funcionarios apresentava algum problema financeiro ou de
saude era comum a realizacao de acoes entre amigos, quase sempre envolvendo as
chefias imediatas que, por sua vez, levavam problemas de saude mais graves ao
conhecimento da direcao da instituicao objetivando a obtencao de algum tipo de apoio
para assisténcia médica, hospitalar e medicamentosa.

A administracao era mais atenta a esses problemas e a legislacao de entao
permitia coberturas de despesas com saude médica, hospitalar, odontologica e
medicamentosa, por meio da autogestao do plano de saude, com apoio e orientacao de
profissionais da area social que acompanhavam os casos, realizando visitas domiciliares,

hospitalares, utilizacao de viaturas para suporte quando da necessidade de remocoes.
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A area de Assisténcia Social, formada por uma equipe interdisciplinar, composta por
médico, técnico de enfermagem, assistente social e psicologa, sempre foi uma referéncia
na instituicao, constantemente chamada a oferecer suporte a servidores e a seus
dependentes legais, quando da ocorréncia de sinistros.

No periodo de 1989 a junho de 2012, o instituto teve reduzida drasticamente sua
forca de trabalho, passando de 1600 para 1003 servidores, sofrendo com essa reducdao
também a auséncia de sucessao para dar andamento em suas atividades, agravada pelo
envelhecimento de seus colaboradores ainda em atividade, sendo que atualmente 63,5%
desses servidores possuem mais de 50 anos de idade,

Com o passar do tempo, ndao s6 a promocao da saude e a prevencao de doencas,
mas também o envelhecimento se mostraram relevantes com a mudanca de faixa etaria
dos funcionarios. No periodo de 1989 a 2011, o instituto passou de 1600 para 1003
servidores, e, atualmente, 63,5% de seus servidores possuem mais de 50 anos de idade.

Percebe-se, entao, que o ambiente organizacional favoreceu o desenvolvimento
de uma cultura de interacao e solidariedade entre os servidores do instituto.

Considerando que, neste caso,

cultura é um padrdao de suposicoes basicas demonstradas; inventadas,
descobertas ou desenvolvidas por um dado grupo; que ensina a lidar
com seus problemas externos de adaptacao e internos de integracao;
que funcionou bem o bastante para ser considerado valido e, ainda,
para ser ensinado aos novos membros do grupo como a forma correta
de perceber, pensar e sentir em relacao aqueles problemas. (SCHEIN
apud PIRES; MACEDO, 2006, on-line).

Por conta das mudancas ocorridas, nao somente no ambito da organizacao, os
individuos que conviviam num ambiente influenciado por diferentes contextos e
situacoes, com o passar do tempo, vivenciaram um processo de envelhecimento ativo e,
em muitos casos, a saude dos servidores foi sendo percebida, de certa forma, em
decorréncia do cenario que se apresentava.

O termo “envelhecimento ativo” foi adotado pela Organizacao Mundial da Saade
no final dos anos 90. Procura transmitir uma mensagem mais abrangente do que

“envelhecimento saudavel” e, reconhecer, além dos cuidados com a saude, outros fatores
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que afetam o modo como os individuos e as populacoes envelhecem (KALACHE;
KICKBUSCH apud OMS, 2005, p. 14).

Segundo a Organizacao Mundial da Saude o termo envelhecimento ativo esta
relacionado a uma experiéncia positiva, propiciando uma vida mais longeva, seguida de
oportunidades continuas de saude, participacao continua nas questoes sociais,
econdmicas, culturais, espirituais e civis, € nao somente a capacidade de estar fisicamente
ativo ou de fazer parte da forca de trabalho e seguranca. Nessa visao, o envelhecimento
ativo é o processo de otimizacao das oportunidades de saude, participacao e seguranca,
com o objetivo de melhorar a qualidade de vida a medida que as pessoas ficam mais
velhas. (OMS, 2005)

Ainda de acordo com este documento, o envelhecimento ativo depende de
diversos fatores, dentre eles, a) Fatores determinantes transversais: cultura e género; b)
Fatores determinantes relacionados aos sistemas de saude e servico social; ¢) Fatores
comportamentais determinantes: d) Fatores determinantes relacionados a aspectos
pessoais; e) Fatores determinantes relacionados ao ambiente fisico;, f) Fatores
determinantes relacionados ao ambiente social e g8) Fafores econdmicos determinantes.

No Projeto de Politica de Saude desenvolvido pelo Programa de Envelhecimento e
Curso de Vvida da Organizacaio Mundial da Saude (2002), uma contribuicao para o
Segundo Encontro Mundial das Nacoes Unidas sobre Envelhecimento, realizado em abril
de 2002, em Madri, na Espanha, cuja versao preliminar foi publicada em 2001, com o
titulo, “Saude e Envelhecimento: Um Trabalho de Discussao”, alguns conceitos
importantes no contexto de vida do individuo idoso sao referidos, dentre eles,
autonomia, que ¢é a habilidade de controlar, tomar e arcar com decisdes pessoais sobre
como se deve viver diariamente, de acordo com suas proprias regras e preferéncias;
independéncia, geralmente entendida com a habilidade de executar funcoes
relacionadas a vida diaria, ou seja, a capacidade de viver independentemente na
comunidade com alguma ou nenhuma ajuda de outros; qualidade de vida é a percepcao
que o individuo tem de sua posicao na vida dentro do contexto de sua cultura e do
sistema de valores de onde vive, e em relacao a seus objetivos, expectativas, padroes e

preocupacoes.
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E um conceito muito amplo, que incorpora de uma maneira complexa a saude
fisica de uma pessoa, seu estado psicologico, seu nivel de dependéncia, suas relacoes
sociais, suas crencas e sua relacao com caracteristicas proeminentes no ambiente (OMS,
2002, p. 15). A medida que um individuo envelhece, sua qualidade de vida ¢ fortemente
determinada por sua habilidade de manter a autonomia e a independéncia.

Outro conceito importante trabalhado neste documento é o de expectativa de
vida sauddvel,

uma expressao geralmente usada como sindbnimo de “expectativa de
vida sem incapacidades fisicas”. Enquanto a expectativa de vida ao
nascer permanece uma medida importante do envelhecimento da
populacao, o tempo de vida que as pessoas podem esperar viver sem
precisar de cuidados especiais é extremamente importante para uma
populacao em processo de envelhecimento (OMS, 2002, p. 15).

Segundo Neri (2008, p. 23), o cerne do conceito de autonomia é a nocao e o
exercicio do autogoverno, incluidos a liberdade individual, privacidade, livre-escolha,
autogoverno, auto-regulacao e independéncia moral, liberdade para experimentar o seffe
harmonia com os proprios sentimentos e necessidades.

Quanto ao conceito de independéncia, essa autora define como aspecto central a
capacidade funcional que significa a de conseguir sobreviver sem ajuda para as atividades
instrumentais de vida didria e de autocuidado.

Em relacao a dependéncia, na Gerontologia, esse conceito ¢ definido como a
incapacidade de a pessoa funcionar satisfatoriamente sem ajuda, seja por limitacoes
fisico- funcionais, ou cognitivas ou ainda a combinacao entre essas duas condicoes. Para

Neri, “é possivel ser invalido sem ser dependente e vice-versa” (2008, p. 23).
Suporte social em caso de doenca do servidor publico

A atencao integral a saude s6 é alcancavel quando o trabalho se articula
quebrando a fragmentacao entre o0s saberes e praticas. Neste caso, “profissionais realizam
intervencoes de suas respectivas areas, mas também executam acoes comuns, nas quais
estao integrados saberes provenientes de distintos campos” (MOTTA; AGUIAR, 2007, on-

line). No campo da saude, a interdisciplinaridade acena com a possibilidade da
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compreensao integral do ser humano no contexto das relacoes sociais e do processo
saude-doenca.

Segundo Oliveira (2007), se aceita que o trabalho interdisciplinar tem como base a
interdependéncia entre os profissionais que estao envolvidos, resguardado o
conhecimento individual em suas areas de atuacao, mantendo-se a compreensao e
respeito reciprocos, de forma a superar o conhecimento ja existente da realidade social.
Para Neri (2008), ha grupos de pessoas que apresentam determinadas relacoes que se
configuram como redes de suporte social, caracterizando-se principalmente por
relacionamentos e vinculos onde existe certa hierarquia entre seus membros, denotando-
se as acoes de dar e receber.

O formato dessas redes depende em muito da demanda que as pessoas possam
apresentar, em particular quando de adultos e idosos, denotam apoio emocional,
material, servicos e informacoes. Favorecem a manutencao e afirmacao da identidade
social, possibilitando que as pessoas sintam-se acolhidas, amadas e valorizadas.
Especialmente em relacao aos idosos, quando os mesmos sao forcados a encarar suas
perdas socais e fisicas, em mecanismos conhecidos como comparacao social, acabam por
favorecer a manutencao de sua auto-imagem e auto-estima e melhor compreensao de si
mesmas.

Conforme Starfield (apud FERREIRA 2012, p. 12), “nao existe nenhuma sociedade
que disponha de recursos econémicos ilimitados para custear os servicos de saude. A
atencao superespecializada é mais cara que a atencao primaria, e, portanto, tém menos
acesso a ela as pessoas com dificuldade econdmica”. Assim, a atencao primadria a saude
representa o primeiro recurso em saude a ser buscado, permite o prosseguir do cuidado
com a formacao do vinculo entre o paciente e o servico, viabilizando acoes intersetoriais,
coordenando o cuidado por meio de encaminhamento para profissionais de areas
diferentes e/ou outros niveis de atendimento, viabilizando a abordagem integral que
respeite a verdadeira dimensao do conceito saude.

O termo “rede” sugere a ideia de articulacao entre parceiros, com
interdependéncia de servicos visando a garantia da integralidade da
atencdo aos segmentos sociais. Segundo Hoffmann, trata-se de
“conjunto  integrado de instituicbes gdovernamentais, nao
governamentais e informais, acoes, informacoes, profissionais, servicos
e programas que priorizem o atendimento integral a populacao na
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realidade local de forma descentralizada e participativa” (FERREIRA, 2012,
p. 17).

Para que esses modelos sejam eficazes, é necessaria a participacao social e a
intersetorialidade, promovendo jeitos de atuar em conjunto, envolvendo também a
sociedade civil organizada tanto nas questdes praticas, bem como nas decisoes que se
referem as politicas publicas.

As redes microssociais sao o elo entre as relacoes informais - oriundas
dos vinculos de parentesco, vizinhanca e comunidade - e a rede formal
representada pelo conjunto do instituicoes publicas prestadoras de
servico e/ou garantidoras de direito (DOMINGUES; HERNANDES, 2010, p.
60).

Com esse olhar, atuacbes do que se convencionou chamar de rede social,
viabilizam acbes que objetivam superar dificuldades existentes na comunidade que
interfiram negativamente no desenvolvimento saudavel dessa comunidade. Conforme
Domingues e Hernandes (2010, p. 60), as Ciéncias Humanas e Sociais tém recorrido ao
conceito de redes, para a definicio de construtos relativos a apoio social e

relacionamentos grupais, estabelecendo ampla diversidade de uso do termo.

A rede formal, no que diz respeito a atencao a saude, desenvolve-se no
ambito de um sistema que conta com servicos publicos e privados, cujo
funcionamento demanda a atuacao das mais diversas profissoes e
ocupacoes, além daquelas historicamente voltadas ao cuidado coma
saude (DOMINGUES; HERNANDES, 2010, p. 61).

Para Borim et al (2011, p. 173), segundo a Classificacdao Internacionacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude da Organizacao Mundial da Saude (CIF, 2003), a
capacidade funcional se refere a possibilidade de consecucao de tarefas ou acoes que
dependam da competéncia do organismo e das condicoes ambientais. Dessa forma, esta
relacionada a um ambiente flexivel, que, por sua vez, adequado as suas condicoes fisicas
e cognitivas dos idosos, passando-lhe mais seguranca, contribuindo para sua melhor

orientacdo espacial e, em consequéncia, estimulando suas acoes.

Assisténcia a saide do servidor publico no Instituto de Pesquisas
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Para o cumrimento dos objetivos da pesquisa, considerou-se o perfil
socioecondmico dos servidores publicos ativos e inativos de um Instituto de Pesquisas
com sede no Vale do Paraiba Paulista, na cidade de Sao José dos Campos (SP), fazendo-se
necessario conhecer os habitos de vida dos servidores publicos e correlaciona-los com
acoes de prevencao e que promovem a saude no setor publico. Com base no estudo de
caso, o estado da arte revelou a auséncia de producoes cientificas relacionadas ao
servidor publico federal com foco no envelhecimento ativo, razao pela qual a proposta de
investidgacao do estudo desses aspectos, bem como sobre o papel do apoio de
profissionais da area da saude junto aos servidores publicos de um instituto de pesquisas
mais uma vez se justifica.

Trata-se do Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE), cuja historia tem inicio
em 1961, quando um Decreto Presidencial criou o Grupo de Organizacao da Comissao
Nacional de Atividades Espaciais (GOCNAE), que futuramente viria a ser Instituto de
Pesquisas Espaciais. Em 1990, o INPE passa a ser denominado Instituto Nacional de
Pesquisas Espaciais e ¢é integrado a estrutura basica da Secretaria da Ciéncia e Tecnologia
da Presidéncia da Republica (SCT/PR). Em 1992, a secretaria é transformada em Ministério
da Ciéncia e Tecnologia (MCT), passando o INPE a integra-o na qualidade de o6rgao
especifico.

Em 1995, é aprovada a Estrutura Regimental do MCT, passando o INPE a integra-lo
na condicao de Orgao Especifico Singular. Atualmente, o instituto possui instalacoes nas
localidades de Belém (PA), Alcantara (MA), Sao Luiz (MA), Euzébio (CE), Natal (RN), Cuiaba
(MT), Brasilia (DF), Cachoeira Paulista (SP), Sao José dos Campos (SP), Atibaia (SP), Sao
Paulo (SP), Sao Martinho da Serra (RS) e Santa Maria (RS).

Os servidores publicos do INPE sao regidos pelo Regime Juridico Unico (RJU), Lei
n° 8.112, de 11 de dezembro de 1990, pertencendo a Carreira de Ciéncia e Tecnologia,
conforme Lei n° 8.691, de 28 de julho de 1993. Diferente dos empregados de empresas
privadas, regidos pela Consolidacao das Leis do Trabalho (CLT), que, ao se aposentarem,
perdem o vinculo com seus empregadores, tendo suas aposentadorias por tempo de
servico ou decorrentes de invalidez permanente gerida pelo Instituto Nacional de Seguro
Social (INSS).
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Conforme disposto no RJU, Artigos 183, 184 e 185, a Uniao mantera Plano de
Seguridade Social que visa a dar cobertura aos riscos a que estdao sujeitos o servidor e sua
familia, e compreende um conjunto de beneficios e acoes que atendam as seguintes
finalidades: garantia de subsisténcia nos eventos de doenca, invalidez, velhice, acidente
em servico, inatividade, falecimento e reclusao; protecao a maternidade, a adocao e a
paternidade;

e assisténcia a saude.

No artigo 230, o RJU prevé que a assisténcia a saude do servidor, ativo ou inativo,
e de sua familia, compreende assisténcia médica, hospitalar, odontoldgica, psicoldgica e
farmacéutica, prestada pelo Sistema Unico de Saude (SUS), ou diretamente pelo 6rgao ou
entidade ao qual estiver vinculado o servidor, ou, ainda, mediante convénio ou contrato,
na forma estabelecida em regulamento, conforme redacao dada pela Medida Proviséria
n° 1.595-14, de 10 de novembro de 1997. Conforme demonstrado, por exigéncia legal, a
vinculacao do servidor ativo e inativo ao oOrgao onde trabalha sao permanentes,
extensivos aos pensionistas quando do seu obito.

No caso especifico do instituto de pesquisas em questao, ha um Servico de
Assisténcia e Beneficios (SAS), formado por uma equipe multi e interdisciplinar, composta
por dois médicos, duas técnicas de enfermagem, uma psicologa e uma assistente social,
que prestam assisténcia aos servidores em suas necessidades, razao pela qual neste
estudo além dos servidores ativos serao pesquisados os servidores inativos.

Assim, o estudo tem como delimitacao o Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais
e seus colaboradores, que atuam nas carreiras de Pesquisa, Tecnologia e Gestao, na
localidade de Sao José dos Campos (SP) que, até junho de 2012, somam 708 servidores
ativos, 571 inativos, dos quais, 40 foram aposentados por invalidez.

Na proposicdao da pesquisa, tem-se como cenario que os funcionarios publicos do
Instituto de Pesquisas nao realizam, com habitualidade, exames médicos e laboratoriais,
recebendo diagnéstico de doencas gdraves que podem levar a 6bitos ou incapacidade
laborativa precoce e ha razoes que levam a esse tipo de comportamento, as quais
precisam ser compreendidas. Os dados coletados em fontes documentais revelam que,
nos ultimos cinco anos, entre 2007 e 2011, foram registradas licencas médicas por conta

de diferentes patologias, que resultaram em acompanhamentos sociais, 6Obitos ou
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aposentadorias por invalidez. Optou-se por demonstrar, nesse artigo, os resultados

obtidos no ultimo ano da coleta documental, conforme demonstra o Quadro 1.

Quadro 1 - SERVIDOR ATIVO - LICENCA MEDICA - JUNTA MEDICA OFICIAL - 2011

Servidor Periodo

N
N D o® N U R WN =

13

90 dias
60 dias
60 dias
90 dias
120 dias
210 dias
120 dias
60 dias
60 dias
60 dias
60 dias
90 dias
60 dias

Patologia
Gastroenterologia
Cardiopatia
Ortopedia
Psiquiatria
Psiquiatria
Oncologia
Ortopedia
Oncologia
Oncologia
Psiquiatria
Ortopedia
Psiquiatria
Gastroenterologia

Evolucao
Acompanhamento social
Acompanhamento social
Acompanhamento social
Acompanhamento social

Aposentadoria por invalidez

Acompanhamento social

Acompanhamento social
Obito

Acompanhamento social

Acompanhamento social

Acompanhamento social

Acompanhamento social
Obito

Fonte: INPE/Junho 2012/ elaborado pelo autor.

programas de acompanhamento sistematico da saude dos funcionarios publicos,
desconhecendo-se as patologias mais frequentes que

aposentadorias por invalidez e Obitos de funcionarios em atividade, procurou-se conhecer

Considerando-se que nao ha no servico publico federal, do Poder Executivo,

melhor essa realidade, sua gravidade e impacto para a sociedade brasileira.

ultimos cinco anos, entre 2007 e 2011, foram concedidas licencas para acompanhamento

de pessoas da familia do servidor do Instituo de Pesquisas. Optou-se por demonstrar,

No Quadro 2, os dados coletados em fontes documentais revelam que, nos

nesse artigo, os resultados obtidos no ultimo ano da coleta documental.

Quadro 2 - SERVIDORES ATIVOS - LICENCA PARA ACOMPANHAMENTO PESSOA DA FAMILIA
- 2011

Servidor

Periodo
1 30 dias

COM PERICIA JUNTA MEDICA OFICIAL

Parentesco
Esposa

Observacao
Acompanhamento social
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2 150 dias Esposa Acompanhamento social
3 60 dias Mae Acompanhamento social

Fonte: INPE/Junho 2012/ elaborado pelo autor.

Dado que é fundamental verificar como estao envelhecendo os funcionarios
publicos da Instituicao pesquisada, no Quadro 3, os dados coletados em fontes
documentais revelam que, nos ultimos cinco anos, entre 2007 e 2011, foram obtidos
beneficios de isencao de impostos em caso de doenca, conforme previsto na legislacao
especifica para os casos. Optou-se por demonstrar, nesse artigo, os resultados obtidos no

ultimo ano da coleta documental.

Quadro 3 - SERVIDORES INATIVOS - ISENCAO DE IMPOSTO DE RENDA DECORRENTE DE
DOENCA PREVISTA EM LEI - 2011
Servidor Patologia

1 Doenca Degenerativa

Fonte: INPE/Junho 2012/ elaborado pelo autor.

A Teoria Bioecologica considera os quatro aspectos multidirecionais, designado
como modelo PPCT: “Processo, Pessoa, Contexto e Tempo” (BRONFENBRENNER, 2011, p.
25). Quanto ao Processo, considera as conexoes entre os diferentes niveis sendo
composto pelos papéis e rotinas do individuo em desenvolvimento no seu ambiente
proximal; quanto a Pessoa, considera a frequéncia e todas as ocorréncias que tragam
alteracoes ao longo da vida do ser humano em desenvolvimento durante toda sua
existéncia; quanto ao Contexto, refere-se a0 meio ambiente global em que a pessoa vive
e onde ocorrem 0s processos de desenvolvimento; e, no que se refere ao Tempo,
considera a forma como ocorrem as transformacoes e mudancas no sentido histérico na
sociedade e que exercem, em consequéncia, pressoes no individuo em desenvolvimento.

Para tanto, utilizou-se a entrevista semiestruturada como técnica de coleta de
dados, inicialmente realizada com um servidor ativo e um servidor inativo aposentado por
invalidez, definidos em uma amostra aleatéria simples nao-probabilistica, uma vez que a
abordagem da pesquisa é qualitativa. O roteiro da entrevista teve 0s seguintes eixos

norteadores, a saber: 1°) Realizacao de exames médicos anuais; 2°) Habitos de vida; 3°)
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Processo de envelhecimento; 4°) Faixa etaria; 5°) Jornada de trabalho oficial e informal;
6°) Qualidade de Vida; 7°) Sugestoes para melhoria das condicoes de trabalho, saude e
envelhecimento. A pesquisa foi submetida a analise e aprovacao do comité de ética em
pesquisa da Universidade de Taubaté sob o protocolo CEP/UNITAU n° 347/12.

O perfil dos individuos obtido em fase de pré-teste revelou que: o sujeito 1 €
ativo, seu cargo é denominado como Assistente em C&T, seu tempo de servico no
Instituto soma 32 anos, tem 60 anos e sua area de atuacao € a de técnico de laboratorio.
A jornada de trabalho é de 40 horas semanais, sendo 8 horas/dia, e seu grau de instrucao
€ o superior completo. O sujeito 2 é inativo, aposentado por invalidez, seu cargo é
denominado como Assistente em C&T, seu tempo de servico no Instituto soma 35 anos,
tem 65 anos e sua area de atuacdo era a de administracao. A jornada de trabalho era de
40 horas semanais, sendo 8 horas/dia, e seu gdrau de instrucao é o ensino médio
completo.

Os resultados do pré-teste dao conta das questdes apontadas no roteiro de
entrevista, que incluem: avaliacao sobre condicao de saude atual, frequéncia com que
realiza exames médicos, problema de saude que vem tendo acompanhamento meédico,
regularidade das atividades fisicas, alimentacao, peso corporal, percepcao sobre o proprio
envelhecimento ativo, expectativa de vida, relacao entre saude e trabalho, fator
determinante da condicao de saude, qualidade de vida, relacao entre autonomia,
independéncia e expectativa de vida saudavel.

Entre os valores e principios do Instituto de Pesquisas esta a valorizacao das
pessoas, seu bem-estar e a realizacao profissional de seu capital humano. O quadro atual
no servico publico, especialmente em suas areas de exceléncia, como é o caso do cenario
pesquisado nesta investigacao, é preocupante face ao processo natural de
envelhecimento de seu contingente de pessoal, diminuicio de seu efetivo pela nao
reposicao da mao de obra perdida, em sua maioria com aposentadorias por tempo de

servico, invalidez por motivo de doenca e 0Obitos, agravado pela auséncia de sucessao.

Resultados alcancados
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Os resultados preliminares do estudo demonstram que, primeiro - como 0sS
profissionais de uma equipe interdisciplinar estao envolvidos com as mais diversas
realidades que intervém no alcance do desenvolvimento humano, é fundamental a
atencao que possam dispensar aos servidores publicos ativos e inativos, bem como a seus
familiares; segundo - se faz premente a necessidade de respaldar a atuacao profissional
desta equipe com a infraestrutura necessaria, além de medidas que permitam amplo
apoio aos servidores em suas necessidades no campo da saude e da assisténcia social; e
terceiro - verificou-se que o0s principais acompanhamentos de servidores dizem respeito a
licencas médicas de servidores ativos; licencas médicas de servidores ativos para
acompanhamento de pessoa da familia; conversao de aposentadoria de tempo de servico
proporcional para integral, de acordo com a Lei n° 8.112/90, art. 186; e isencao de
imposto de renda, conforme Lei n° 7.713/88, art. 6, item XIV. Essas licencas sao
homologadas por junta médica oficial. Nesse estudo, pesquisaram-se as referidas licencas,
conversoes e isencao de imposto de renda no periodo de 2007 a 2011, documentadas na
area de assisténcia e beneficios do Instituto de Pesquisas, todas decorrentes de
acompanhamentos, com atendimentos individuais, visitas domiciliares e hospitalares.

A ocorréncia de doencas incapacitantes ou 6bitos no auge da produtividade desses
individuos ativos e inativos, além dos prejuizos pessoais e familiares, ocasionam, de
maneira irrecuperavel, elevados custos ao pais e aos contribuintes, que investem direta
ou indiretamente em sua formacao académica, capacitacao profissional e/ou cientifica.
Por esta razao, as questoes de saude e, consequentemente, as relacionadas as condicoes
minimas para que tenham qualidade de vida demandarao cada vez mais servicos
multidisciplinares do setor saude, preferencialmente utilizando-se desses recursos de
maneira preventiva, possibilitando que um nimero cada vez maior de pessoas chegue
nessa fase da vida com autonomia, respeito e dignidade para exercicio de sua cidadania.

Conclui-se, portanto, 0 quao importante é a presenca da equipe interdisciplinar
envolvida com o desenvolvimento humano, uma vez que sao seus conhecimentos
adquiridos e continuamente reciclados na experiéncia cotidiana que irao direcionar os
caminhos pelos quais suas respectivas acoes junto aos servidores publicos irao produzir
resultados. Quanto aos servidores ativos e inativos, percebe-se que esse suporte social

Ihes traz seguranca, favorecendo o enfrentamento das diversas questoes relacionadas a
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saude e a doenca que possam acometé-los, bem como seus familiares, possibilitando-lhes

o desenvolvimento de suas atividades profissionais com maior tranquilidade.
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