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Resumo

Objetivos: Investigar situagdes de assédio moral vivenciadas por enfermeiros em seu ambiente de trabalho.
Métodos: Pesquisa transversal realizada com 259 enfermeiros que trabalham em unidades basicas de satde
e hospitais da rede publica. O instrumento de pesquisa foi um questionario disponibilidade em um site do
conselho de classe e 0s enfermeiros receberam por email 0 convite para participar.

Resultados: Os resultados mostraram que a situagdo de assédio moral mais frequente diz respeito ao
agressor manipular pessoas para assumir posicionamentos contrarios aos interesses da vitima, seguida da
constatagdo de que o0 assediador impede o crescimento profissional do assediado.

Concluséo: O estudo revelou que situagdes de assédio moral vivenciadas pelo enfermeiro no ambiente de
trabalho influenciam diretamente em o desempenho laboral, satde e estado emocional.

Abstract

Objectives: Investigate moral harassment experienced by nurses in their workplace.

Methods: Cross-sectional study performed with 259 nurses working in primary healthcare units and public
hospitals. The tool employed in the research was composed of a questionnaire available in the union council’s
website, and the nurses were emailed the invitation to participate.

Results: Results showed that the moral harassment phenomenon is more frequently regarded to the
manipulation perpetrated by the aggressor toward opposed interests of the victim, followed by the
acknowledgement that the harasser seeks to hinder the professional development of the harassed worker.
Conclusion: The study revealed that the moral harassment experienced by the nurse in the workplace directly
impacts his/her labor performance, as well as health and emotional statuses.
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Introducao

O assédio moral é compreendido como sendo
uma violéncia psicolégica, sutil, dissimulada,
intencional, de cardter repetitivo e prolongado,
com a intencdo de humilhar e excluir socialmen-
te uma pessoa no contexto da atividade laboral,
provocando-lhe estresse psicossocial e prejuizos a
sociedade e & organizagao.V

Para caracterizar o assédio, deve-se levar em
consideracio a repercussao da conduta abusiva na
satde da vitima, a periodicidade e duracio do ato
faltoso e a intencionalidade dos agressores.® Trata-
se de condutas abusivas, aquelas que atentam contra
a dignidade humana e podem levar os que nio as
suportam a adoecerem ou a tomarem decisoes nao
esperadas quanto a vida profissional, como pedir
demissio ou mudar de cargo/setor.”

Este fen6meno nio se constitui em uma si-
tuagdo nova nas relagoes laborais. Entretanto, é
nos tltimos anos que alcanga dimensaes globais,
atingindo diferentes contextos de trabalho e cate-
gorias profissionais.”)

Assinala-se que o assédio moral vem sendo
objeto de crescente preocupagio mundial, por
parte de trabalhadores, empregadores ¢ também
da comunidade cientifica. O estudo desse fend-
meno ¢ notdvel no 4mbito da sadde, sobretudo
em dreas como psicologia e medicina do traba-
lho, devido aos danos fisicos e psiquicos causa-
dos por esse tipo de violéncia. Pesquisadores afir-
mam que a violéncia no trabalho é um problema
observado em hospitais, onde os trabalhadores
da equipe de satde ora sio autores, ora sio viti-
mas de atos de violéncia ocupacional, e onde se
reproduzem e perpetuam situagdes de agressivi-
dade e humilhac¢io.®

Dentre esses trabalhadores da equipe de satude,
o estudo identifica que os enfermeiros sao as prin-
cipais vitimas do assédio moral. Por essa razao, pes-
quisadores manifestam sua preocupagio e alertam
que devem ser tomadas medidas que salvaguardem
a integridade fisica e psicoldégica dos profissionais de
satde, em particular, dos enfermeiros.®

E oportuno acrescentar que o profissional da
drea de Enfermagem ¢ vitima potencial do assé-
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dio moral e que tal pritica pode partir da chefia
do servigo, do préprio colega de trabalho, dos
seus subordinados, dos outros profissionais da
equipe de satde, como o médico, por exemplo,
assim como dos clientes e dos familiares.® Dessa
forma, pode-se supor que, no cendrio brasileiro,
o assédio moral, no trabalho dos profissionais
de Enfermagem, seja elevado. Nao obstante, na
atualidade, inexistem dados sobre o quéntico da
referida prdtica no trabalho dessa categoria pro-
fissional e sdo incipientes os estudos relacionados
ao tema no cotidiano dos enfermeiros.

O objetivo deste estudo ¢ investigar situacoes de
assédio moral vivenciadas por enfermeiros em seu
ambiente de trabalho.

Métodos

Trata-se de uma pesquisa exploratéria, com abor-
dagem quantitativa. Participaram do estudo 259
enfermeiros que trabalham em unidades bdsicas de
satde e hospitais da rede publica do municipio de
Joao Pessoa, estado da Paraiba. Os critérios de in-
clusao no estudo foram: que o enfermeiro exercesse
atividades de enfermagem no momento da coleta
de dados; e que tivesse, no minimo, seis meses de
atuagio profissional.

E oportuno destacar que o processo de amostra-
gem adotado foi ndo probabilistico.

O instrumento de pesquisa foi construido com
base nas varidveis de estudo e, considerando o ca-
rater sigiloso do objeto de estudo, o instrumento
foi veiculado por meio eletrénico do site oficial do
Conselho Regional de Enfermagem da Paraiba, no
periodo de junho a agosto de 2011. Os enfermeiros
foram convidados para participar do estudo propos-
to através de e-mails cadastrados no banco de dados
do referido Conselho.

Depois de responder ao questiondrio, o par-
ticipante do estudo clicava no botio concluido,
gerando, automaticamente, o documento, que
pode ser visualizado pela pesquisadora na ex-
tensao PDF, XLS, CSV e RTFE. No citado local,
a pesquisadora responsdvel pelo estudo tinha
acesso para gerenciar as informagdes contidas na



pdgina. Para obter o acesso exclusivo as infor-
magdes contidas nos questiondrios respondidos,
seria necessario ter login e senha, o que garantia
o sigilo das informagaes.

Os dados foram analisados com o Programa
Estatistica Editor de Dados (SPSS) para Windo-
ws versao 19 e foram comparados através de fre-
quéncias e percentuais.

O desenvolvimento do estudo atendeu as nor-
mas nacionais e internacionais de ética em pesquisa
envolvendo seres humanos.

Resultados

Os assediadores sao capazes de promover ataques
repetitivos, como atitudes inicialmente sutis, que
vdo sendo intensificados com o passar do tempo.
Para agredir a vitima, o assediador humilha, castiga,
constrange, isola, entre outras situa¢des constrange-
doras, que levam o trabalhador ao sofrimento fisico
e mental. O assédio moral tem caracteristicas que
se apresentam sob diversas situagoes. Portanto, para
compreender bem mais as situagoes de assédio mo-
ral vivenciadas pelos enfermeiros inseridos no estu-
do, seguem, abaixo, tabelas que apresentam condu-
tas realizadas pelo agressor, segundo informacio dos
participantes da pesquisa.

Convém enfatizar que as citadas condutas foram
agrupadas e correlacionadas as quatro categorias, quais
sejam: deterioracio proposital das condigoes de traba-
lho; atentado contra a dignidade; isolamento e recusa
de comunicacio e violéncia verbal, fisica e sexual.

A tabela 1 destaca as respostas dos participantes
do estudo acerca das situagdes de agressio sofridas
no trabalho na categoria deterioragao proposital das
condig¢des de trabalho. Nesta pode-se observar que
a situagio de agressao sofrida que ocorre com maior
frequéncia diz respeito a “manipula pessoas para
assumir posicionamentos contrarios aos seus inte-
resses”, seguida da constatagio de que “impede seu
crescimento profissional”.

No que concerne a categoria atentado contra a
dignidade, observou-se que as principais respostas
dos participantes do estudo foram: critica seu tra-
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balho de forma injusta e exagerada (47,41%); faz
circular maldades e caldnias sobre vocé (40,52%);
fala mal de vocé em publico (31,03%); insinua e
faz correr boato de que vocé estd com problema de

saude (6,03%).

Tabela 1. Situacdes de agressdo sofridas no trabalho na
categoria deterioragdo proposital das condicdes de trabalho

Deterioragdo proposital das condigdes de trabalho %

Manipula pessoas para assumir posicionamentos contrarios aos 47,41
seus interesses

Impede seu crescimento profissional 40,52
Contesta sistematicamente todas as suas decisdes 27,59
Restringe os seus direitos s6 para prejudicar (férias, prémios, 31,90
horérios)

Delega atividades em excesso 22,41
Fornece informagdes confusas e imprecisas 22,41
Nao transmite mais as informag@es Uteis para a realizagdo de 22,41
tarefas

Pede trabalho urgente sem nenhuma necessidade 22,41
Forga vocé pedir demisséo 22,41
Bloqueia o andamento dos seus trabalhos 21,55
N&o considera seus problemas de satde 19,83
Da instrugdes impossiveis de executar 18,97
Retira o trabalho que normalmente compete a vocé 18,97
Priva vocé de acesso de instrumentos de trabalho: telefone, fax, 17,24

computador, mesa, entre outros

Manda vocé executar tarefas sem interesse 16,38
Manda cartas de adverténcia protocoladas 16,38
Induz vocé ao erro 13,79
Atribui tarefas incompativeis com sua satide 12,07
Atribui proposital e sistematicamente tarefas inferiores as suas 11,21
competéncias

Atribui proposital e sistematicamente tarefas superiores as suas 10,34
competéncias

Impde horarios injustificaveis 10,34
Nao Ihe da qualquer ocupagédo 2,59

Fonte: Material empirico da pesquisa, Jodo Pessoa, PB, Brasil. 2011

A tabela 2 expoe as situagoes de agressoes sofri-
das no trabalho na categoria violéncia verbal, fisica
e sexual. A violéncia verbal foi a mais apontada pela
amostra estudada, com 32,76%.
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Tabela 2. Situacoes de agressdo sofridas no trabalho na
categoria violéncia verbal, fisica e sexual

Violéncia verbal, fisica e sexual %
Fala com vocé aos gritos 32,76
Agride vocé somente quando estéo a ss 12,57
Invade a sua vida privada com ligagdes telefonicas, e-mails, cartas 517
Agride vocé fisicamente, mesmo de leve, vocé é empurrada e 4,32

fecha a porta em sua cara

Ameagca agredir vocé fisicamente 2,59
Assedia ou agride vocé sexualmente (gestos ou propostas) 1,72
Faz estragos no seu automovel 0,86

Fonte: Material empirico da pesquisa, Jodo Pessoa, PB, Brasil. 2011

A tabela 3 demonstra situagoes de agressoes no
trabalho entre o assediador e a vitima no tocante
ao isolamento e a recusa de comunica¢io. Nesta
pode-se observar que a resposta que ocorre com
maior frequéncia diz respeito a “ignora sua presenca
na frente dos outros”, seguida da constata¢io de que
“interrompe quando vocé fala”.

Tabela 3. Situacdes de isolamento e recusa de comunicagéo

Isolamento e recusa de comunicagao %

Ignora sua presenca na frente dos outros 5517
Interrompe quando vocé fala 37,07
Ameaga transferir vocé para outro setor para isola-lo 13,79
Néo fala mais com vocé 12,07
Coloca vocé separado dos outros 11,21
Transfere vocé do setor para lhe isolar 10,34
Comunica-se com vocé apenas por escrito 9,48
Proibe seus colegas de falar com vocé 8,62

Fonte: Material empirico da pesquisa, Jodo Pessoa, 2011.

Discussao

As atitudes relacionadas a deteriora¢io proposi-
tal das condigoes de trabalho sio mais dificeis de
perceber. Nesse estudo observou que a situagio de
agressao sofrida que ocorre com maior frequéncia
diz respeito ao agressor manipular pessoas para as-
sumir posicionamentos contrarios aos interesses da
vitima, seguida da constatagao de que o assediador
impede o crescimento profissional do assediado.
Um estudo aponta que o agressor pode se defen-
der justificando que agiu para melhor andamento
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das atividades do servigo.” Vale ressaltar que o pro-
p6sito do assediador é o de fazer com que as pessoas
percebam que a vitima é incompetente.”’ Nesses
casos, sao realizados procedimentos sutis, como:
contestar sistematicamente todas as suas decisoes,
nao considerar os seus problemas de satde, retirar
o trabalho que, geralmente, compete ao sujeito, dar
instrugdes impossiveis de executar, induzindo ao
erro e nio transmitindo mais as informacoes tteis
para a realizagao de tarefas.

O agressor manipula o trabalho da vitima uti-
lizando-se de mecanismos como: delegagao de ati-
vidades em excesso, atribui¢io de trabalho urgente
sem nenhuma necessidade, atribuigio proposital e
sistematicamente tarefas inferiores ou superiores as
suas competéncias, nao atribui¢ao de qualquer ocu-
pacio e privagio do acesso da vitima a instrumentos
de trabalho necessdrios a sua atividade profissional,
entre outros.®

Outras formas de expressio do assédio moral
apresentadas para deteriorar as condigdes de traba-
lho da vitima sdo as direcionadas aos direitos tra-
balhistas e contrapartidas laborais. Nessa seara, os
autores identificam atitudes como restrigao dos di-
reitos a férias, imposicao de hordrios injustificdveis,
discriminagao salarial, assim como mudancas arbi-
trarias de hordrio de trabalho.®

Com a vitima desacreditada pelos colegas, ges-
tores e demais trabalhadores, o assediador manipula
pessoas para assumir posicionamentos contrarios
aos interesses da vitima, impedindo o seu cresci-
mento profissional e, até mesmo, advertindo-a por
escrito, com a justificativa de que o profissional ¢ in-
competente e nao atende as expectativas do servigo.
Assim, sentindo-se desamparada, desmotivada, em
intenso sofrimento psiquico, muitas vezes, a vitima
desiste do emprego.

No que tange as situagoes de agressio sofridas
no trabalho na categoria atentado contra a dignida-
de, constatou-se que o assediador critica o trabalho
da vitima de forma injusta e exagerada (47,41%),
fazendo circular maldades e caltnias a respeito da
vitima (40,52%), além de falar mal dessa em publi-
co (31,03%).

O atentado a dignidade ¢ descrito como sen-
do um comportamento que, normalmente, é per-



cebido por todos, porém essas pessoas acreditam
que a vitima ¢é responsdvel.” As atitudes relacio-
nadas a essa categoria sdo para desqualificd-la.
Geralmente, os agressores e colegas de trabalho
desqualificam, criticam, de forma exagerada e
injustificada, o seu trabalho, fazem comentdrios
depreciativos com ridicularizagdes putblicas. A
mesma ainda destaca que frases do tipo ela é mui-
to sensivel ou ele é paranoico sao, frequentemente,
utilizadas para estigmatizar a vitima.

Nessas situagoes, o agressor manipula a reputa-
¢ao do assediado, tendo em vista que, muitas vezes,
as criticas sao relacionadas a comentdrios injuriosos,
ao profissionalismo e, até, relativos ao aspecto fisico
e religioso da vitima.

A violéncia verbal, fisica e sexual também ¢é per-
cebida no assédio moral. O estudo explica que, nes-
sa categoria, o assédio moral apresenta-se de forma
explicita, pois ameagas e agressoes fisicas, mesmo
que de leve, podem ocorrer.” As situacoes constran-
gedoras e humilhantes, como por exemplo, gritos,
invasao da privacidade da vitima com ligagoes tele-
fdnicas, e-mails, cartas, entre outras, sao evidencia-
das nessa categoria.

Em relagao as situagoes de agressoes sofridas
no trabalho na categoria verbal, fisica e sexual, a
violéncia verbal foi a mais assinalada pelos par-
ticipantes do estudo, com 32,76%. Também foi
bastante pontuada pelos participantes do estudo
a situagao em que o assediador agride a vitima
somente quando estao a sés (12,57%). Esse dado
também revela como o assédio moral pode ser
invisivel, porquanto a amostra da pesquisa apon-
ta que situagoes em que o agressor age sem deixar
indicios ocorrem com certa frequéncia e ¢ dificil
prové-las, posto que as agressdes somente sio co-
metidas quando nio hd testemunhas, apenas o
assediador e a vitima.

A repetitividade do ato é que configura a pri-
tica do assédio moral. Ressalte-se que o assédio
moral é um processo no qual hd um verdadeiro
massacre psiquico do trabalhador. Pode-se di-
zer que ¢ um conjunto de atos interdependentes
entre si, para persecucio de sua finalidade des-
trutiva do trabalhador.” Assim sendo, devem-se
descartar os atritos habituais, as tensoes e os in-
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cidentes isolados, que sao préprios das organiza-
coes modernas.®

De igual modo, sao citados pelos agredidos como
uma das formas de violéncia fisica presente no assé-
dio moral, os empurroes, mesmo que de leve, porém
de forma reiterada. No tocante ao assédio sexual, cabe
destacar que as semelhancas com o assédio moral sio
a repetitividade das agdes, as perseguicoes sem tré-
guas e o abuso do poder. No entanto, o estudo!'?
afirma que sao fendmenos distintos, apesar de a pas-
sagem de um para outro ser frequente. O assédio se-
xual pode constituir a premissa para desencadear o
assédio moral, transformando em vinganga do agres-
sor rejeitado. Cumpre assinalar que o assédio sexual
¢ caracterizado pela conduta de natureza sexual, sem-
pre rejeitada pela vitima. O objetivo do assediador é
obter vantagens sexuais. No assédio moral, a intengao
¢ de deteriorar o ambiente de trabalho para que a
vitima desista do emprego.?

Quanto as situagdes de agressoes no trabalho
entre o assediador e a vitima em relagao ao isola-
mento e a recusa de comunica¢io, constatou-se
que a situag¢io que ocorre com maior frequéncia
¢ quando o agressor ignora a presenca da vitima
na frente dos outros (55,17%). Nesse caso, o as-
sediador despreza a vitima, para que os outros
percebam que ela nao é necessiria na empresa.
Essa conduta se configura por meio de meca-
nismos utilizados pelo agressor para estabelecer
uma comunicag¢io hostil implicita e revela que a
finalidade dessa agdo ¢ a manipulagao da comu-
nicagio da vitima.

Essa interrup¢io e recusa de comunicagio se
apresentam para desestabilizar psicologicamente a
pessoa assediada, uma vez que, ao ignord-la, estard
isolando-a, excluindo-a, desqualificando-a de ma-
neira sutil e subjetiva.!"V

O isolamento constitui uma fase caracterfsti-
ca do assédio moral. Trata-se de um conjunto de
agoes que visam a impedir o assediado da possi-
bilidade de se comunicar e estabelecer contato
social no contexto de trabalho, prejudicando,
principalmente, suas interagdes socioprofissio-
nais. Nesse sentido, atitudes como ignorar sua
presenca na frente dos outros, interrompé-la,
ameacar transferi-la, isold-la, nao falar mais com
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ela, comunicar-se apenas por escrito, colocd-la
separada dos outros e proibir os colegas de fa-
larem com ela sdo caracteristicas presentes nessa
fase do fendbmeno em estudo.

Os resultados indicam a importincia de in-
formar aos profissionais de enfermagem sobre
a existéncia e a ocorréncia do assédio moral, e
das possiveis conseqiiéncias que podem sofrer
as vitimas deste tipo de sofrimento psicoldgico.
Demonstra também a importincia da imple-
mentagdo de agdes de prevencio, considerando
o quanto ¢ relevante para satide do trabalhador a
existéncia de um ambiente de trabalho sauddvel
€ amistoso.

Conclusao

Os enfermeiros relataram vivenciar situacoes de as-
sédio moral no ambiente de trabalho que influen-
ciam diretamente em seu desempenho laboral, sat-
de e estado emocional.
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