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Resumo: Este estudo pretende analisar as narrativas de docentes acometidos por patologias
durante a pratica laboral, bem como discutir a relacdo que o professor estabelece entre a rotina
escolar e as doengas adquiridas, & luz da anélise do discurso. O objetivo é esbogar uma proposta
de reflex@o com base nas entrevistas concedidas e a partir da analogia que o educador estabelece
entre fé e cura, na tentativa de entender como esse processo influencia no processo de ensino-
aprendizagem. A pesquisa adotou uma metodologia qualitativa, buscando analisar e interpretar o
discurso dos professores a luz de tedricos do campo discursivo como Eni Orlandi (2003), Michel
Foucault (1999), Paul Ricouer (1995), Davi Arrigucci Junior (1998), José Carlos Sebe Bom
Meihy (2015), Claudia Murta (2002), dentre outros. Constroi-se aqui a hipdtese de que o cotidiano
escolar, em determinadas ocasifes, pode promover significativas implicagdes na salde do
professor. Os relatos revelam as experiéncias vividas pelos docentes em situacdes de conflito no
ambito de trabalho, enfraquecimento psiquico e tratamento clinico para os distirbios de saude
relatados, de modo que a narrativa docente desponta como suporte para 0 entendimento da
experiéncia do adoecimento em contexto escolar.
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Abstract: This study aims to analyze the narratives of faculty members who were afflicted by
pathologies during their occupational practice and discuss the relationship that teachers establish
between the school routine and the acquired illnesses in light of discourse analysis. The objective
is to draft a proposal for reflection based on interviews and the analogy that educators establish
between faith and healing, thus understanding how this process influences the teaching-learning
process. The research follows a qualitative methodology, intending to analyze and interpret
teachers discourses from the theoretical perspective of names in the discursive field, such as Eni
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Orlandi (2003), Michel Foucault (1999), Paul Ricouer (1995), Davi Arrigucci Junior (1998), José
Carlos Sebe Bom Meihy (2015), Claudia Murta (2002), among others. Here | work with the
hypothesis that daily school life, on certain occasions, may promote meaningful implications on
the health of a teacher. The reports reveal instructors’ experiences in circumstances of conflict
within a work environment, weakened psychic, and clinical treatment for the reported health
issues so that the narratives of faculty members emerge as support to understand the experience
of becoming ill in the school context.
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Introducéo

Na atualidade, o ato de lecionar adquire novas dimensfes e assume significados
plurais frente as demandas educativas e sociais de criancas e adolescentes. E evidente
que, nas atuais circunstancias, o professor precisa se reinventar e se reestruturar
constantemente frente as inovagfes tecnoldgicas que competem com o processo de
ensino-aprendizagem tradicional. Por conta destes desafios, o profissional da educagéo
precisa rever conceitos e prever as mudancgas necessarias com vistas a viabilizar sua
pratica docente. Assim, lecionar tem se transformado cada vez mais, para alguns
professores, sinbnimo de angustia e até mesmo de sofrimento, fator desencadeante de
patologias fisicas e psicoldgicas, ocasionadas, dentre outros motivos, pela sobrecarga de
trabalho e emocional.

Trabalhos publicados recentemente associam o adoecimento de professores ao
contexto relacional, no ambito de trabalho, ou ainda a precarizacdo das condicGes de
trabalho. Um desses trabalhos que relacionam a precarizagdo das condicGes de trabalho
docente as demandas relacionadas com a saude mental foi publicado em 2015, no n. 40
da revista Profissdo Docente, intitulado “A precariza¢do do trabalho docente ¢ o
adoecimento mental no contexto neoliberal”, por Juliana da Silva Moura et al. Segue
nessa mesma direcdo o raciocinio de Cristina Forattini e Carlos Lucena, os quais
concebem o adoecimento docente como um fator inerente a situagdo de exploracgdo, de
modo que sua “objetivacdo” torna-0 um “ser amorfo, desefetivado, desprovido da
capacidade de racionalizar sua condi¢do de objeto no mundo e do mundo” (FORATTINI;
LUCENA, 2015, p. 32), partindo dai parte de seu adoecimento. Outro trabalho, que
procura relacionar adoecimento docente, tanto fisico como mental, afirma que o estudo

dessa inegavel relacdo ajuda a entender o processo satde-doenca do trabalhador docente,
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bem como auxilia na compreensdo de parte dos motivos responsaveis pelo afastamento
docente. (GASPARINE; BARRETO; ASSUNCAO, 2005).

Como ponto de partida do nosso recorte, foram realizadas entrevistas com trés
professores da rede publica de ensino de Sdo Paulo com a finalidade de conhecermos suas
rotinas no ambiente escolar, suas condi¢des de trabalho e de entendermos parte das causas
geradoras de disturbios de satde que os tém levado a afastar-se da sala de aula. Os relatos
de casos s@o uma pequena amostra de situagdes adversas que ocorrem no ambito das
escolas do Estado de S&o Paulo. A analise das entrevistas visa verificar se os professores
relacionam seus disturbios de salde com a pratica de regéncia, e averiguar a dimensao do
controle emocional aliado as suas expectativas de cura. Nesse sentido, trazer a cena 0s
relatos de casos de professores enfermos faz parte de um processo de ressignificacao do
sujeito, haja vista que as narrativas docentes revelam ndo apenas discursos que expressam
dor e sofrimento, mas também uma poética do contexto escolar que leva em consideracéo
as vivéncias e formas de o professor interpretar a sala de aula e 0 mundo a sua volta.

Neste trabalho objetiva-se, a partir de pesquisa qualitativa e de revisdo
epistemoldgica, valendo-se do aporte tedrico da Anélise do Discurso (ORLANDI, 2003;
FOUCAULT, 1999) e de campos de estudos da filosofia e medicina (SAFATLE, 2011;
PICCARDI, 2013), identificar formas de atencdo a saude docente por meio dos discursos
produzidos por professores em situacdo de adoecimento. As analises poderdo contribuir
para o entendimento de discurso, saude e doenca como um mecanismo processual e
interrelacional, de maneira a fornecer subsidios para a formacéo de politicas publicas de
salde voltadas a esse publico.

Por meio dessas investigacOes, almeja-se refletir acerca da pratica docente e as
relacdes com os alunos e o contexto escolar, de forma a avaliar a manutencao da satde
dos professores. Justifica-se esse objetivo, pois a cultura educacional contemporéanea
valoriza o processo ensino-aprendizagem em suas multiplas dimensdes, que vao desde o0s
métodos de ensino ao aspecto interdisciplinar e interrelacional. Com base nessas
premissas, constrdi-se a hipotese de um trabalho voltado a compreensdo da visdo do
professor sobre o cotidiano escolar, bem como refletir sobre como as atividades docentes
e de relacdes interpessoais impactam na salde, sob a ética do profissional da educacéo.
Dessa maneira, destacam-se aqui alguns conceitos basilares para uma fundamentacéo
tedrica do assunto. Do ponto de vista da Analise do Discurso, Eni Orlandi (2003)

preconiza que discurso é a pratica da linguagem em movimento, de modo que se procure
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compreender a lingua fazendo sentido, enquanto simbolo da constituicdo do homem e sua
histdria. Esse campo de estudos visa ndo apenas atribuir significado ao que é enunciado,
ao mesmo tempo em que significa quem o produz, sendo a linguagem uma ferramenta de
intermediacg&o entre o individuo e a realidade que o cerca. Nessa perspectiva, a influéncia
do discurso “torna possivel tanto a permanéncia e a continuidade quanto o deslocamento
e a transformacdo do homem e da realidade em que ele vive. O trabalho simbélico do
discurso esta na base da producéo da existéncia humana.” (ORLANDI, 2003, p. 15).
Dentro desse conceito, identificamos o poder da linguagem na constituicdo das
subjetividades, uma vez que o discurso materializa a lingua e a ideologia do falante.
Assim, por meio da analise do discurso pode-se compreender como a linguagem é capaz
de produzir sentidos para e pelos sujeitos, especialmente no caso dos docentes em
questdo, cujas narrativas constituem-se como enunciados de valor para a elaboragéo tanto
da pratica docente como para 0 adoecimento que 0s acometem:
Partindo da ideia de que a materialidade especifica da ideologia é o discurso e a
materialidade especifica do discurso é a lingua, trabalha a relacdo lingua-discurso-
ideologia. Essa relagcdo se complementa com o fato de que, como diz M. Pécheux
(1975) ndo ha discurso sem sujeito e ndo ha sujeito sem ideologia: o individuo é

interpelado em sujeito pela ideologia e é assim que a lingua faz sentido. (ORLANDI,
2003, p. 16-17).

Nessa esteira, 0 espectro foucaultiano alinha o discurso a esfera do poder, ndo
apenas como um desejo, mas como um objeto de desejo, uma espécie de ritualizacdo da
palavra, pois “o discurso ndo é simplesmente aquilo que traduz as lutas ou os sistemas de
dominagdo, mas aquilo por que, pelo que se luta, o poder do qual nos queremos apoderar.”
(FOUCAULT, 1999, p. 10). Vinculando esses preceitos de lingua e poder ao campo da
educacdo, Michel Foucault pondera que um sistema de ensino se traduz em rituais da
linguagem, espaco de qualificacdo e fixacdo de papeis para os sujeitos da enunciagao,
constituicdo de um grupo doutrinario difuso ou ainda uma apropriagdo do préprio
discurso e a reverberacdo dos poderes. Assim, traduzindo o pensamento de Foucault,
discurso representa um jogo de escritura, de leitura que coloca em cena 0s Signos e 0s
significantes que representam.

Seguindo uma linha de pensamento semelhante, Esther Langdon destaca que a
narrativa € uma forma do individuo discorrer sobre os acontecimentos, anseios e
problemas do cotidiano, pois “[...] o narrador seleciona dos eventos ‘reais’ aquilo que os
une para comunicar sua interpretacdo dos eventos. Os dramas sociais da vida humana

geram narrativas multiplas, segundo os atores e suas interpretaces do significado dos
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eventos.” (LANGDON, 2001, p. 249). Significa dizer que o ato de narrar implica em uma
ordenacao dos eventos discursivos metaféricos ou paradigmaticos para expressar pontos
de vista individuais.

A fala apresenta-se como ferramenta que pode auxiliar no processo de
ressignificacdo da carreira docente e do sujeito que adoece em razdo de sua atividade
laboral. A partir das historias de vida, os professores expressam medos, anseios, fatos
marcantes em sua carreira profissional que, muitas vezes, refletem na vida pessoal. José
Carlos Sebe Bom Meihy e Suzana Ribeiro (2011) classificam a histdria oral de vida em
cinco principais padrdes de expressdo equivalentes a: narrativas de vida publica;
narrativas épicas; narrativas tragicas; narrativas cobmicas e narrativas mistas, sendo esta
Gltima uma combinacéo de todas as anteriores. Seguindo esta classificacdo, as historias
orais elaboradas pelos professores, e incluidas nesta pesquisa, podem ser enquadradas no
grupo de narrativas tragicas, pois “os narradores contam suas vidas expressas de maneira
dramética. [...] O processo narrativo desse tipo de depoente é marcado por fatos tristes.”
(MEIHY; RIBEIRO, 2011, p. 119). Neste caso, 0s relatos sdo produzidos por pessoas
doentes, com problemas traumaticos, e que narram suas experiéncias de forma
melancolica.

Com base nessa premissa, acreditamos que as narrativas aqui analisadas poderao
elucidar, pelo menos em parte, a forma como professores adoentados se portam frente ao
tratamento e as consequéncias que uma doenca pode causar para Si e para a sua
performance no ambiente de trabalho. As falas revelam quadros sintomaticos que véo
desde distarbios fisiopatologicos a doencas psiquicas. O problema se agrava justamente
quando desordens emocionais interferem no quadro de satde do professor, afetam sua
qualidade de vida, e, consequentemente, a qualidade do trabalho desenvolvido por ele no
ambiente escolar.

A relagdo entre discurso e doenca se estabelece tanto pela 6tica do paciente quanto
da do médico, o que para o fil6sofo VIadimir Safatle pode se instituir na pratica na medida
em que

[...] o saber transforma a doenga em discurso pronto para ser lido e interpretado pelo
olhar clinico. Discurso que se expressa em sintomas, nosografias, disturbios,
transtornos, sindromes e sinais vitais. Pois uma das ideias fundamentais de uma
combativa tradi¢do epistemoldgica do século XX, que tem nomes como Michel
Foucault e Georges Canguilhem, consistiu em lembrar que a doencga, o patolégico,

ndo tem gramatica propria. A maneira com que ela fala depende da maneira com que
organizamos o que ha a ser visto e ouvido. (SAFATLE, 2011, p. 11-12).
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Safatle destaca também que um organismo doente tem carater relacional, pois as
patologias, segundo a medicina grega, surgem a partir da relacdo entre o organismo e o
seu meio, “[...] levando em conta que o meio ambiente humano é fundamentalmente
mediado por construges e valores sociais”. (SAFATLE, 2011, p. 20).

Destacando-se o0 aspecto relacional entre individuo, meio, saude e discurso, e
pensado no atual cendrio da educacéo brasileira, as atribuicdes de professores adoentados
no ambiente escolar precisam ser revistas, de modo que tal revisdo possa viabilizar
politicas publicas voltadas para esse publico em especifico. Diante disso, impde-se a
necessidade de uma mudanca de paradigmas e de antigos dogmas que levem os
educadores a priorizarem sua qualidade de vida e, por conseguinte, sua saude fisica e
mental. Assim, acredita-se que, analisar tais relatos a luz de teéricos da area do discurso
auxilia na legitimacéo e visibilidade de narrativas docentes cujas nuances muitas vezes

ficam escamoteadas pelas situagdes educativas do contexto escolar.

1 Cotidiano escolar e adoecimento psiquico: no fio da narrativa

A relagdo equanime entre saude, docéncia e ensino, estabelece-se como uma
construcdo sociocultural capaz de conferir sensacdo de bem-estar e prazer na pratica
laboral do professor. No entanto, quando a discussao envereda pelo caminho do ensino e
da salde, verifica-se que o percentual de professores adoecidos esta em crescimento. Para
Langdon (2014), ha mecanismos importantes que devem ser considerados na tentativa de
se tracar uma analise critica desse quadro na perspectiva cultural e que pelo menos trés
aspectos do processo saude/doenca podem ser considerados como relevantes para o
estabelecimento de politicas publicas e servicos em saude: “préaticas terapéuticas,
especialistas em cura e a emergéncia de novas formas de atencéo; dinamicas envolvidas
nas praticas de autoatencdo em contextos etnograficos especificos; e relagdes entre
biomedicina e praticas locais.” (LANGDON, 2014, p. 1020). Nesse sentido, ha que se
considerar como fator desencadeante para os disturbios de saude as multiplas caréncias
do sistema educacional, resultantes, sobretudo, das longas jornadas de trabalho, de salas
de aula superlotadas, falta de insumos basicos para o trabalho, assédio moral ou mau
gerenciamento escolar por parte de gestores, assédio por parte dos pais, familiares e,

muitas vezes, até dos proprios alunos, além da escassez de recursos, baixos salarios e
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problemas sociais e familiares apresentados pelos discentes durante o processo de ensino-
aprendizagem?®.

Segundo uma matéria assinada por Luiz Fernando Toledo e Victor Vieira, e
publicada no Estadéo on-line, em 24 de marc¢o de 2016, com base nos dados obtidos por
meio da Lei de Acesso a Informacéo, a rede estadual de ensino paulista concedeu, por
dia, 372 licencas médicas, totalizando 136 mil afastamentos ao ano, s6 em 2015, sendo
que a principal causa de tais licencas foram transtornos mentais e comportamentais,
responsaveis por 27,8% dos casos. (TOLEDO; VIEIRA, 2016).

A especialista em psicologia do trabalho, Claudia Roberta Moreno, da
Universidade de Sdo Paulo (USP), aponta que um dos principais motivos para 0
adoecimento de professores da rede publica seria “uma demanda grande de trabalho e
muitas vezes trabalhar em mais de uma escola”, e que, em muitos casos, muitos
professores “Precisam procurar dois empregos para ter aumento de renda e assim
sustentar a familia”. (MORENO apud TOLEDO; VIEIRA, 2016). Ainda segundo
Claudia Moreno, a maioria dos especialistas salienta que a carreira docente torna-se
estressante em virtude das mas condic@es de trabalho, como alta carga horéaria e conflitos
com os alunos, dissensdes que acabam criando, segundo os autores do artigo, “um desafio
para o governo do Estado, que precisa substituir os afastados constantemente para manter
as aulas”. (TOLEDO; VIEIRA, 2016). O que o artigo do jornal ndo apresenta, &€ uma
efetiva preocupagdo com a saude fisica e mental de tais profissionais, limitando-se apenas
em apontar os problemas que os afastamentos geram para 0 governo e para a manutencao
das aulas.

Para além dos fatores desencadeantes de uma ma saude dos professores, apontados
pelo artigo, cabe ressaltar que, ndo sé a pressao psicologica, mas também a depreciacéo
social da carreira do magistério, que imputa ao professor uma imagem negativa de si
mesmo e dos demais colegas de profissdo, vem somar-se a essa realidade. Dessa forma,
€ comum encontrarmos como resposta a desmotivacao, a queda na qualidade laboral e o
adoecimento, aponta a professora Aparecida Neri de Souza, da Faculdade de Educacéo

da Unicamp, em pesquisa sobre a salde de professores. Em entrevista concedida a Isabel

3 Importante ressaltar que a presente pesquisa e os debates decorrentes sdo anteriores & pandemia da Covid-
19, portanto, ndo considera a atuacdo remota dos professores e alunos, nem outros desdobramentos desse
cenario.
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Gardenal, Aparecida Neri relata que os professores adotam algumas estratégias de
resisténcia nesse trajeto:
[...] um processo de desinvestimento subjetivo e individualismo; a recusa a troca de
série, método de ensino e resisténcia a inovagdes tecnoldgicas; atribuicdo de culpa aos
alunos por seu fracasso escolar; desvio de fungdo; licenga sem vencimento; uso da
familia como bode expiat6rio; recusa para se assumir como professor da escola

publica; e evasdo ou abandono da profissdo. (SOUZA apud GARDENAL, 2009, p.
67).

Nesse contexto de sofrimento emocional convém ouvir os professores. O ato de
relatar e revelar suas angustias e descontentamentos no ambiente de trabalho pode
fortalecé-los psiquicamente. Essas vozes que sofrem rotineiramente espoliacdes de
diversas naturezas precisam ser auscultadas, de modo que seus autores sintam que suas
emocdes e sentimentos, muitas vezes vilipendiados pelo cotidiano escolar, ndo estéo
sendo totalmente ignorados ou banalizados. As contradicdes do ambiente de trabalho
podem, ndo raro, incidir na sindrome de burnout. Como aponta Claudia Murta, o burnout
“¢ expressdo do sofrimento psiquico e da deterioragao afetiva da pessoa, que prejudica
sua relagcdo com o trabalho, com as instituicdes ou organizag¢des, com as outras pessoas”
(MURTA, 2002). O grande problema desta sindrome € que ela pode desencadear
sintomas fisiopatoldgicos, dando origem a outras doencas de naturezas diversas.

Dessa maneira, as narrativas docentes enunciadas nesta pesquisa abrangem trés
eixos tematicos: (i) sistema psiquico-emocional e doengcas fisiopatoldgicas narradas pelos
professores; (ii) a relacdo com a escola/alunos/gestdo durante o periodo de tratamento;
(iii) o papel desempenhado pela fé na cura de suas doencas. Os docentes entrevistados
realizaram tratamento no Hospital do Servidor Publico do Estado de S&do Paulo
(IAMSPE). As patologias que os acometem (cancer de ovario e perdas auditivas, artrite
reumatoide e retocolite ulcerativa®) sio de ordem fisica, mas sobrecarregadas pelo fator
emocional vivenciado por cada um dos narradores.

Para entendermos os detalhes de cada historia narrada, optamos pela transcricao
das entrevistas gravadas seguida da analise e da interpretacdo dos dados. Na tentativa de
preservar a0 maximo os dados das narrativas, optamos como critério metodoldgico

manter a transcri¢cdo das falas originais, respeitando pausas, entonacgdes, repeticoes e

4 Durante este trabalho serdo inseridos trechos das falas dos professores entrevistados. Para preservar o
anonimato dos professores ouvidos, convencionamos substituir os nomes por codinomes, assim: Professora
1 = regente de matematica que teve cancer de ovario e perda de audicdo devido aos ruidos da sala de aula;
Professor 2 = regente de lingua portuguesa que desenvolveu artrite reumatoide; Professora 3 = regente de
lingua portuguesa em tratamento para retocolite ulcerativa.
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figuras de linguagem que permeiam as histdrias, sem passar pela etapa da transcriacao,

como sugerida por Bom Meihy e Fabiola Holanda (2015, p. 156):

A transcriacdo surge da necessidade de se reformular a transcricdo literal para tornéa-
la compreensivel a leitura. Na transcricdo literal hd inimeras frases repetidas,
enquanto outras sdo cortadas pelo entrevistando ou pela qualidade da gravagdo; ha
muitas palavras e expressdes utilizadas incorretamente, devido a propria dindmica da
fala, da conversa informal — que é o que tentamos fazer das entrevistas.

Embora Bom Meihy e Fabiola Holanda sugiram que o corte das marcas de fala,
durante o processo de transcriagdo, auxilie na compreensdo da leitura, esta pesquisa
preservou as falas originais haja vista que as marcas da oralidade podem expressar
emocdes e hesitacdes, por vezes provocadas pelo desconcerto emocional dos educadores
diante da situacdo dificil que vivenciam ou tenham vivenciado no trabalho. Os trechos
abaixo foram retirados das entrevistas concedidas pelos professores e discorrem sobre o

diagnostico clinico apresentado aos docentes:

Professora 1 — Dia doze comegou a Copa, ai eu ja me afastei de vez. Ai quando foi
em julho, internei, ai ela, ela fe... né, investigou. A, 6... é as tomografia, novamente,
as ressonancia, a... a biépsia, porque ai o tumor, quando descobriram, tava dois por
trés. Depois, foi pra... sete... quando eu comecei a fazer o tratamento, ja tava treze.
Cancer é muito rapido. [...] antes, na audiometria, eu tava ouvindo com noventa
decibéis; hoje ja com quarenta e cinco eu ja té ouvindo alguma coisa. Eu escuto um...
antes, eu nem isso ouvia. A préxima consulta com o otorrino, ele vai me indicar
aparelho. (ENTREVISTA: Professora 1, Osasco, 2015, grifos nossos).

Professor 2 — E... eu trato |4 com ela, a reumato, s6 que agora, nesse tratamento, ela
falou assim: “olha, num sei”, ai tirou um raio X, ai tirou pulmdo. Tem alguma coisa
ai... estranha. [...] Cheguei I3, ele falou: “vocé tem o bacilo da tuberculose, ndo
desenvolveu. Mas vocé tem isso, professor, médico, vocé ta sujeito, cara”. Porque
aquela, aguele ambiente, todo mundo, num tosse perto de vocé... bom, vocé vai tomar
um remédio e ai seis meses, num €, ndo é o coquetel, porque vocé ndo tem tuberculose,
ndo desenvolveu, ainda bem. E s6 o antibiético, vocé vai tomar, ndo encontra em lugar
nenhum. Sé em posto de sadde. Vem do governo. [...] Néo, €... ah, eu ndo vou nem
mostrar, daqui a pouco mostro a minha méo, eu ndo mostrei ainda pra vocé, vocé vai
assustar. [...] Eu tenho artrite, 6... 6... (mostrando a mao) (ENTREVISTA: Professor
2, Osasco, 2015, grifos nossos).

Professora 3 — E, do nada assim, pela manha... eu percebi sangue nas fezes. Al, fiquei
um pouco assustada, mas assim, passou. No dia seguinte, a mesma coisa. E isso passou
a ser rotina. [...] N&o sentia nada. Nada, nada, nada. Sé o sangramento. Ai passei pelo
gastro e ele imediatamente pediu um exame, colonoscopia. [...] e... 0 resultado, saiu 0
diagndstico logo, de cara, no primeiro como retocolite ulcerativa crénica.
(ENTREVISTA: Professora 3, Osasco, 2015, grifos nossos).

Ao que tudo indica, nesse cenario, controlar as emocdes ndo é tarefa das mais
faceis. Muitas vezes, as queixas dos professores se transformam em um problema crénico,
ndo compreendido facilmente e por isso mesmo, ignorado. Dai a importancia de legitimar

as narrativas docentes sobre o cotidiano escolar, incluindo os sentimentos e emoc¢des
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resultantes da pratica escolar e da salde docente. 1sso pode se constituir o carro chefe
para entenderem a si mesmos e 0 processo de transformac@es educacionais no qual estao
inseridos. Os depoimentos citados abaixo reforcam a premissa de que as emocoes
influenciam no processo de ensino:
Professora 1 — [...] eu falei, falei assim: “6, t6 com uma massa né, no ovario, ji
detectaram que é no ovério, eu t6 com inchaco na coluna cervical, eu perdi a audicéo,
oitenta por cento da audi¢do do meu ouvido... sinto um chiado muito forte”, e falei
tudo que eu tinha. [...] Ai, uma palestra muito boa, muito boa, sempre falando das
emocdes da gente... que a gente fica doente, porque a gente realmente nédo trabalha

as emoc0es... muito, muito profundo. (ENTREVISTA: Professora 1, Osasco, 2015,
grifos nossos).

Professor 2 — Entdo, essas coisas ai, eu acho que é emocional. L& no, no “Obreiros”,
0 doutor Chang também me atendeu uma vez, e a primeira vez que ele atendeu,
atendeu uma vez so, falou: “0, vocé tem que praticar o autoperddo”. (ENTREVISTA:
Professor 2, Osasco, 2015, grifos nossos).

Professora 3 —[...] a médica mesmo nado sabe 0 que causa, né, os médicos ndo sabe a
causa, nao sabe a cura. Agora, que é ligado ao e, ao emacional €, e eu percebo que...
desde a infancia, da minha infancia, eu sempre fui assim, é... quando eu me
emocionava com alguma coisa, eu ja tinha diarreia. Era automatico. Entdo eu a... eu
acho que ja era uma pré-disposicdo para desenvolver depois né... (ENTREVISTA:
Professora 3, Osasco, 2015, grifos nossos).

Durante a lida diaria, o docente precisa utilizar certos recursos internos para
trabalhar com as adversidades do cotidiano escolar, e, consequentemente, com suas
emoc0es, que influenciam diretamente no trato com os alunos e com seus pares. Muitos
problemas surgidos no ambito escolar ndo séo superados, pois 0s regentes ndo conseguem
gerenciar-se emocionalmente frente as demandas que, geralmente, transcendem a esfera
do profissional.

Nesse contexto, a relacdo estabelecida pelo professor entre os disturbios de salde
e 0 ambiente escolar passa pelo viés do sofrimento psiquico, que acaba por gerar um mal-
estar profundo, visivelmente presente nos relatos colhidos. Na maioria dos casos, 0s
docentes costumam silenciar sobre os sintomas psicoldgicos que apresentam, seja por
vergonha social — uma vez que transtornos psicossomaticos sdo vistos de maneira
vexatdria na sociedade —, seja por conta da pressdo que sofrem por parte da direcéo, para
que permanecam em sala de aula, ou ainda porque temem uma redu¢do no salério ou o
corte das gratificagdes em virtude das licengas e afastamentos.

Quando indagados sobre as tensdes do ambiente escolar, as emocdes e as doencas,

os professores criam involuntariamente links que se interseccionam, atribuindo ao fator
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emocional o fator desencadeante ou mesmo um fator motivante para as patologias que

sofrem, como demonstrado nos relatos seguintes:

Professora 1 — Porque a gente até tenta né. “Ah, num vou pensar”. Mas antes de ir pra,
pra escola, hoje eu acho que eu ja melhorei. Esse um ano que eu fiquei afastada, eu
acho que eu ja melhorei. Mas antes, eu ia com um pouco, ndo é medo, mas aquela
angustia, ah eu ndo queria ta ali... ai, eu num queria ta ali. (ENTREVISTA:
Professora 1, Osasco, 2015, grifos nossos).

Professor 2 —[...] Precisava ser, acho que sempre ter alguma coisa pro professor, um...
uma meditacdo, um ambiente, um lugar mais calmo... [...] €, entdo, vocé absorve tudo
aquilo, cara, vocé entra na sala de aula, vocé ta pesado e acho que precisava ter um
ambiente mais, se possivel, de mais calma as vezes, até em reunido pedagdgica, levar
alguém pra vocé fazer um... cé faz... é, alguma coisa, ndo, alguma coisa pra dar uma
aliviada. [...] (ENTREVISTA: Professor 2, Osasco, 2015, grifos nossos).

Professora 3 — Eu acho que agravou sim. Que esta bem ligado ao emocional, e a gente,
em sala de aula, vocé num pode prever o que vai acontecer, cada dia é um dia. E as
surpresas acontecem, é, num é uma profisséo... embora, tudo bem, é uma rotina, mas
dentro dessa rotina, nos estamos trabalhando com pessoas, e a gente nunca sabe quais
a surpresa que nos espera né, a cada dia. (ENTREVISTA: Professora 3, Osasco, 2015,
grifos nossos).

Nos trechos acima, os relatos revelam a logica estabelecida pelos profissionais
entre pratica docente e salde, de modo que atrelam os distdrbios de salde ao aspecto
psicossocial, sendo que o estresse, a raiva e a frustracdo que se manifestam no espaco
escolar, decorrentes do cotidiano e da relagdo entre os atores estudantis, sdo fatores que
contribuem para o adoecimento. De acordo com Lilian Maria Badar6 Ferreira Araujo e
Rosania Rodrigues de Sousa, 0 sofrimento psiquico de boa parte dos professores tem
relagdo com “0 sentimento de impoténcia, inseguranga e desmotivacéo, aliado a uma série
de problemas econémicos e sociais vivenciados”. (ARAUJO; SOUSA, 2013, p. 07)

Os trechos abaixo esbocam uma ideia de como os educadores associam seus
sentimentos e descontentamentos a insatisfacdo profissional e as precarias condic6es de
trabalho:

Professora 1 — Eu acho... principalmente a minha perda de audic8o. Aquele, aquele,
aquele... ambiente nosso de trabalho, muito barulhento, aquilo ndo faz bem pra

ninguém. Aquilo ali é insalubre. [...] Eufiquei doen... eu fiquei doente... sabe... servi¢o
contribuiu muito. (ENTREVISTA: Professora 1, Osasco, 2015, grifos nossos).

Professor 2 — E ndo tem material, e vocé vai pedir uma folha de sulfite, a pessoa vira
pra sua cara de fala que ndo tem folha de sulfite branca. [...] E essas coisas comegcam
a te irritar, que fala: “ah, ndo tem papel?”, “ah, ndo tem”, ah, e nem é s6 isso, € um
monte de coisa, sabe, cé num... E direcdo que... [...] Omissa, que ndo vem trabalhar,
ainda, ainda, ainda quando faz reunido, ainda quer ainda ficar falando... ditando
regras, normas. Ai vocé fala, p6, isso vai te cansando, € estressante, né. [...] Mas eu
tenho certeza que é sala de aula isso ai. Por um lado, muita coisa, eu sempre digo que
ndo é nem, € o dentro da sala é assim, pode ser esse bacilo, mas a coisa da insatisfacdo
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assim, fora da sala de aula, acho que também acarreta. (ENTREVISTA: Professor
2, Osasco, 2015, grifos nossos).

Professora 3 — Falta articulagéo entre as disciplinas, e falta mais respaldo também da
direcéo e da coordenacéo. [...] A auséncia total da direcdo. Ah... muitas coisas que eu
tento realizar eu ndo consigo. Porque eu me sinto sozinha. Exemplo: o passeio na, no
Museu de Lingua Portuguesa, ndo foi possivel realizar. (ENTREVISTA: Professora
3, Osasco, 2015, grifos nossos).

As expectativas iniciais da carreira muitas vezes entram em chogue com a
realidade da pratica em sala de aula. Sentimentos depreciativos também podem surgir em
decorréncia da frustracdo profissional, aliados a uma sensacdo de impoténcia frente ao
sistema. Com efeito, a precarizagdo escolar e a desvalorizagdo do trabalho docente
também convergem para a reificacdo, tanto do oficio quanto da saude laboral do
profissional da educacéo.

No ja mencionado artigo publicado no Estaddo, de 2016, alguns professores
entrevistados associam claramente seus disturbios psiquicos a indisciplina do corpo
discente. Um professor de Geografia e Histdria, de Parelheiros, zona sul de Sdo Paulo,
foi afastado em 2011 por causa de depressdo e, “A partir dai”, revela, “fico um ou dois
meses afastado todo ano”. Segundo o professor, ndo sO a pressao no ambiente de trabalho,
mas também a indisciplina dos alunos afeta a satide dos professores: “Quando entrava na
sala, ficava em panico. [...] Os alunos fazem de tudo. outro dia, um deles cuspiu em um
colega”. (TOLEDQO; VIEIRA, 2016).

Outra professora, de 52 anos, abandonou uma escola em Helidpolis apos
depressédo. Ela afirma que, por causa das brigas constantes com a direcdo da escola e da
indisciplina dos alunos, tinha problemas constantes de oscilacdo de pressdo, tendo sido
aconselhada por um médico a procurar um psiquiatra. Segundo a professora, mesmo
tendo se afastado e aumentado a dose dos remédios, ndo consegue retornar a sala de aula:
“[...] ndo consigo ver aluno na minha frente”. (TOLEDO; VIEIRA, 2016). Tais casos ndo
diferem muito do da Professora 3, nossa entrevistada:

Professora 3 — [...] Mas assim, antes dela, também, j& houve outros casos, assim,
terriveis. De um aluno também, do Lailton, que inclusive agora estou sabendo que ele
esta preso... Esse Lailton, ele, além de tudo, ele era violento... Ele era agressivo, ele
era maldoso, e ele tentava jogar um colega contra o outro... Ent&o ele... eu sofri muito
com a sala dele. A sala como um todo era uma sala terrivel, terrivel, uma sala que...

varias vezes eu sai chorando pra ndo chorar na presenca deles... eu saia, ia chorar
no banheiro. (ENTREVISTA: Professora 3, Osasco, 2015, grifos nossos).

O depoimento da Professora 3 ajuda a ilustrar o quanto o fator psicolégico pode

influenciar na rotina laboral e nas regéncias de aula. Muitos professores, comprometidos
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emocionalmente pela falta de gestdo e mediacdo dos problemas escolares, sentem-se
relegados a prépria sorte. Deterioram-se psiquicamente e somatizam suas emog¢des em
desalinho, fatores responsaveis pelas desordens diversas em seus organismos.

De imediato, € possivel notar o abatimento da narradora. Revelados de forma
bastante dramatica, a humilhagdo, o0 medo e o sofrimento da regente podem ser tomados
como exemplos de muitos casos de professores que se sentem ameacados enquanto

desempenham suas func¢des educativas.

2. 1 Professores e a importancia das narrativas escolares

Antes de tudo, cabe considerar a importancia e o poder da linguagem na
construcdo do ser. Enquanto individuo, o professor €, em sua natureza, eminentemente
discursivo ou um homo narrator, como define Davi Arrigucci Jr. (1998, p. 30). Contador
de historias nato, o sujeito faz da narrativa uma ponte para intercambiar experiéncias, dai
a necessidade de se dar a importancia necessaria as narrativas destes professores.

No que tange a situacdo narrativa e a doenca como um drama social, em se
tratando do contexto escolar, especificamente, Langdon afirma que a tradi¢do oral, e no
NOSSO caso as narrativas orais, pode ser empregada em contextos diferentes e pertence a
um “[...] processo cultural onde os sistemas simbodlicos criam e sdo criados através do
discurso” (LANGDON, 2001, p. 248), considerada, entdo, como desdobramento da
realidade.

Enquanto sujeitos de suas narrativas, a pesquisadora Tatiana Piccardi (2013)
observa que, ao relatar suas experiéncias traumaticas de doenga, dor e sofrimento, 0s
professores podem contextualizar seus relatos revivendo uma situagdo de trauma, ao
mesmo tempo em que individualizam trés narrativas com estilos particulares e narradores
diferenciados, uma vez que tanto o corpo que sofre e narra quanto o0 percurso narrativo
(transcurso de uma situagdo de dor para o alivio), e 0 empenho enunciativo, vao além da
busca por coeréncia e coesao textuais, inaugurando, desse modo, um estilo ou inscri¢do
narrativa mais preocupada em “como” narrar a dor.

O narrar, entdo, pode ter uma finalidade terapéutica ou agir como vetor de
transformacdo dos modos de pensar e sentir, viabilizando os processos de cura. O
momento de vivéncia de uma doenca fisica ou emocional expde fragilidades, medos e
insegurancas que afetam o narrador. Assim, “o efeito curativo ¢é constitutivo desse tipo de

narrativa, sendo capaz de deslocar o sujeito das margens para o centro de sua propria
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historia.” (PICCARDI, 2013, p. 234). Dessa forma, o ato de narrar se inscreve no processo
terapéutico.

Aqui, a narrativa atua como arcabouco das vivéncias no &mbito escolar ao mesmo
tempo em que reconfigura a capacidade mnemonica do narrador por meio do discurso de
superacdo. Uma interlocucdo que vai além do arquétipo do narrador tradicional e insere
um novo jeito de contar histdrias. O narrador contemporaneo e cosmopolita transforma a
trama discursiva em narrativas diferentes daquelas tematicas tradicionais contadas de pai
para filho, ainda muito presentes no interior do Brasil. Histdrias que envolvem elementos
da cultura tecnolégica, em conjunto com o pensamento intelectualizado de alguns
narradores, como é o caso dos professores em questao. 1sso prova que 0 género narrativo
pode assumir novos contornos e configuragdes, com assuntos e interesses diferenciados
da histdria oral secular, mas ndo implica um fim da arte de narrar em detrimento das
inovagOes tecnoldgicas contemporéneas. Paul Ricouer fundamenta essa nogéo ao afirmar
que:

Talvez seja necessario, apesar de tudo, confiar na exigéncia de concordancia que
estrutura, ainda hoje, a expectativa dos leitores e acreditar que novas formas
narrativas, que ainda ndo sabemos denominar, estejam nascendo; elas atestardo que a
funco narrativa pode se metamorfosear, mas ndo morrer. Pois ndo temos qualquer

ideia do que seria uma cultura em que ndo se soubesse mais o que significa narrar.
(RICOUER, 1995, p. 63, grifo do autor).

Nessa medida, a voz narrativa coloca o professor como testemunha de si mesmo
e dos sentimentos que as experiéncias docentes Ihes proporcionaram. A fala do professor,
durante a entrevista, se transforma em uma narrativa descritiva de fatos cuja interpretacdo
se revela permeada de emocdes e sentimentos vividos durante as experiéncias no espaco

escolar, mas que, muitas vezes, naquela ocasido, ndo foi capaz de externalizé-los:

Professora 3 — Ai eu voltei a trabalhar e foi um sufoco. Passei por momentos assim,
terriveis... de, sair &s pressas da sala de aula, eu mentia para os alunos, eu falava:
“gente, eu esqueci o material, ja volto”. E... descia aquelas escadas correndo...[...] e
eu me lembro que um dia uma funcionaria estava lavando o banheiro, e ela me barrou.
Falou que eu ndo podia usar naquele momento... “vocé ndo vé que eu estou limpando”,
falou desse jeito. E eu implorei pra ela deixar eu usar, ela ficou brava, saiu xingando
e falou: “entdo eu ndo vou lavar, ndo vou limpar mais nada”. Ai ela me deixou 14, sem
papel higiénico. Eu comecei a chorar, chorar, fiquei chorando ai... entrou alguém...
[...] E, eu achava aquilo muito humilhante. Muito, muito. (ENTREVISTA: Professora
3, Osasco, 2015, grifos nossos).

A forma discursiva apresenta os fatos vividos pelos docentes durante seus
procedimentos de tratamento e cura. Contudo, os relatos de casos, enquanto corpus

clinico ou aporte literario, com a transcricdo das narrativas, supdem uma relacdo dialogica
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entre o professor-narrador-paciente e o pesquisador. Nesse cenario, o dialogo
estabelecido visa a uma compreensdo das doencas e dos sentimentos do narrador,
expondo o tom confessional e sui generis que uma descrigéo clinica pretende:
Ao tomar a palavra, o sujeito faz mais do que traduzir uma realidade qualquer por
meio de escolhas linguisticas, ele realiza uma acdo integrada a um mundo palpavel e
contingencial, em que sujeitos concretos, de carne e 0sso, buscam na e pela linguagem

marcar posicdes, defender interesses, consolidar identidades, e, no caso das narrativas
em pauta, promover equilibrio e cura. (PICCARDI, 2013, p. 223-224).

A retorica empregada no discurso da dor dos professores implica no aporte da
verdade e da verossimilhanca, no sentido de imitacdo do mundo real e sensivel, como
dimensGes primordiais para a construcdo do fio narrativo, bem como do uso de uma
linguagem persuasiva, que se revela como condutora do ideal de superacdo que 0s
educadores empregam em seus discursos. Ao organizar os fatos da histéria narrada, o real
vivido, o narrador revela, por meio da linguagem, sua poética de reconstrucdo da dor,
embora “[...] haja certo grau de artificialidade e de arbitrariedade em toda construcéo
ficcional [...]” (ARRIGUCCI JR., 1998, p. 27).

O sofrimento ou mal-estar do professor frente as demandas da regéncia o colocam
em reflexdo constante sobre sua profissdo, sua relagdo com o mundo e com 0s
sentimentos. Em alguns casos, como o da Professora 3, o discurso indica certa frustragéo
quando ela faz um balanco da profissdo. Indagada sobre a escolha profissional de outrora
e sobre a possibilidade de fazer uma nova escolha no presente, a professora afirma
categoricamente: “Nossa... apesar de eu amar a minha profissao. Eu amo o que eu fago.
E ja senti prazer, ja trabalhei com muito prazer. E hoje esse prazer ndo existe mais. Porém,
ainda gosto do que faco. Agora, se fosse pra eu comecar, eu ndo comecaria mais”.
(ENTREVISTA: Professora 3, Osasco, 2015).

Tal afirmacgéo corrobora a premissa de que o mal-estar experimentado durante a
regéncia desestimula ndo apenas 0s professores mais experientes, mas também a pratica
docente e, inclusive, a renovacdo do corpo docente, algo que vem se evidenciado
inclusive no ambito da universidade, cujos cursos de licenciaturas vém presenciando uma
crescente evasdo (SANTANA, 2016). A tese de que a carreira docente ndo é mais atrativa
e de que os jovens ndo anseiam seguir a carreira do magistério, assunto para outra
pesquisa, poderia comecar a ser desenhada pela nocdo de que ndo ha mais prazer em
lecionar, justificada, em parte, por salarios pouco atrativos e contextos escolares de

violéncia e degradacdo.
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2.2 Palavra, fé e cura
Todo o aparato discursivo elaborado pelos professores entrevistados acaba por
enveredar pelo caminho da emotividade, afetividade e religiosidade durante o tratamento
de suas doencas. Adotam a fé como mecanismo para recuperacdo dos problemas
espirituais e temporais, como se ambos estivessem interligados. Os trés docentes
arrolados neste estudo se afirmam catolicos de formacdo, apesar de terem sido, apds o
surgimento das doencas, apresentados a filosofia espirita kardecista. A pratica religiosa é
descrita, portanto, como condi¢do sine qua non para a cura, conforme apontam 0s
professores entrevistados ao descrever a primeira visita ao centro espirita que passaram a
frequentar desde o surgimento da doenca:
Professora 1 — [...] Mas gente, imagina assim, 6, tem sabado Ia que é mil e trezentas
pessoas. E mui-ta gen-te procurando sadde, saude, satde, as pessoas querem salde.
Muitos professores. Eu acho que a maioria (risos) é professor doente. E

impressionante. [...] Mas é a fé da gente, a fé cura tudo. (ENTREVISTA: Professora
1, Osasco, 2015).

Professor 2 — [...] ele fala o que ¢ e tal, fala assim: “olha, vocé ndo vai resolver o
problema do mundo, ndo vai resolver aquele problema 14, ndo vai resolver aquele... é,
voceé precisa ter um pouco de calma, e se perdoar porque ndo deu pra fazer isso, ndo
deu pra fazer aquilo. (ENTREVISTA: Professor 2, Osasco, 2015).

Professora 3 — [...] E claro, a... a religido, que também é fundamental... Eu acho, pra
mim é fundamental, eu faco, além do tratamento, médico, eu também faco um
acompanhamento, um tratamento espiritual. [...] O Unico lugar que eles tocaram em
mim, foi aqui no meu peito, quando eu cheguei pela primeira vez... eles achavam que
eu estava assim... €, aqui é o chacra né, do, o cha chacra cardiaco, e onde esta o
emocional. Entdo, eles foram direito no meu lado, no meu lado emocional. Falaram
gue eu estava carregando muitas tristezas, muitas magoas, entdo, eles seguraram aqui,
enquanto um segurava, o outro ficava né, fazendo aqueles, e depois foram tirando,
tirando, tirando... (ENTREVISTA: Professora 3, Osasco, 2015).

Apos uma ligeira leitura dos trechos acima, € possivel concluir que o sentimento
de impoténcia, desmotivacdo ou mesmo o sofrimento psiquico manifestado pelos
professores, sdo representados ou projetados a partir do quesito religiosidade. O apego ao
transcendental indica um dos caminhos, ou mesmo um suporte psicoldgico, escolhido
pelos professores como ponte para superar a fase dificil de adoecimento, afastamento das
funcbes e tratamento das patologias a que se referem nas narrativas, como pontua a
Professora 1, ao ser interrogada sobre sua expectativa de cura e sobre a posi¢do do médico

oncologista em relacdo a sua doenca:
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Professora 1 — Ai ele... ele viu que eu queria saber mesmo né, ele falou assim: “olha,
cura... vamos ver”. Ele falou bem assim. E até nesse dia o “Professor 2” estava
comigo, tava minha vizinha, ela voltou muito chateada, eu também... mas ai eu
cheguei né, e falei: “néo, ele ndo é Deus, ainda acho que é quem manda em tudo isso
aqui, é uma forga suprema la em cima, que é Deus”. E eu ndo encuquei com essa fala
dele ndo, né... repito as vezes, eu comentando, que eu acho que os médicos ndo deveria
ser tdo duros. Que eles ndo tém muita piedade ndo. Eles falam... na lata assim, 0. Se
vocé tiver pouco tempo de vida, eles falam mesmo. (ENTREVISTA: Professora 1,
Osasco, 2015).

O valor metaférico e a relagdo simbidtica entre fé e cura, aos olhos dos
entrevistados, transformou o discurso negativo, pesaroso e embrutecido do médico em
fator de esperanca. A religiosidade trouxe boas expectativas para um quadro clinico
considerado irreversivel pela medicina, como ocorreu a Professora 1, diagnosticada com
cancer no ovario. Embora ainda seja um assunto divergente entre a comunidade médica,
a relacdo entre fé e cura vem sendo estudada por alguns pesquisadores como uma corrente
de pensamento valida dentro da linha chamada assisténcia ou “medicina humanizada”
(DESLANDES, 2004). Os propésitos dessa medicina humanizada é justamente chamar a
atencdo para fatores neurolégicos que podem influenciar no processo de cura dos
pacientes, considerando as praticas e as crencas sobre saude como parte de um sistema
I6gico-conceitual, vinculadas a aspectos sociais e culturais, segundo a visao de Langdon
(2014).

Desde o inicio do século XX, os estudos de antropologia e salide empreendem
discussdes sobre a relacdo saude e cultura, partindo de nocdes etiolégicas como ponto
inicial para a compreensédo da logica dos métodos terapéuticos e dos diagnosticos, como

destaca Langdon (2014, p. 1020):

No inicio do século XX, o inglés W. H. R Rivers, médico e antropélogo, pesquisou a
medicina das culturas ndo europeias, entdo rotuladas como “primitivas”. Nos Estados
Unidos, outro médico-antropdlogo, Erwin Ackerknecht, considerado fundador da
antropologia médica, publicou varios artigos sobre a medicina primitiva a partir de
uma perspectiva culturalista, argumentando que as ideias e praticas de sadde e doenca
estdo relacionadas aos contextos culturais no qual se encontram e ndo estdo limitadas
aos processos bioldgicos. [...] Para eles, o tratamento seguia a l6gica das causas:
doengas originadas por causas magicas eram tratadas com terapias magicas; aquelas
contraidas por causas naturais eram tratadas com terapias naturais. Pesquisas
posteriores que acompanharam o caminho da busca da cura em casos especificos de
doencas, ou seja, a praxis do itinerario terapéutico, demostraram que a relacéo entre a
causa e o tratamento é mais complicada, e que varios fatores intervém na escolha das
terapias, ndo apenas as nogoes etioldgicas.

A relacdo entre ciéncia e religiosidade tem ganhado cada vez mais espago no meio
académico, circulando entre as esferas da Antropologia, da Filosofia, da Medicina e dos
Estudos da Linguagem. Segundo Eymard Vasconcelos (2010), hé correntes médicas que
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estudam a fé como elemento positivo no tratamento de doencas, entretanto, ha outros
profissionais da salde que contestam tais prerrogativas. A cura pela fé,
independentemente da crenca do paciente, implica também uma crengca em si mesmo, em
acreditar no médico que conduz o tratamento e que a cura sera efetiva apds o cumprimento
correto dos procedimentos médicos. Segundo algumas correntes, a forca da palavra
positiva e da crenca na recuperacdo produz fortes efeitos no cérebro do paciente a ponto
de estimular o sistema imunoldgico. Além disso, 0 paciente que professa alguma fé
costuma seguir o tratamento com mais rigor, como preconiza Eymard Vasconcelos (2010,
p. 14):
Para as pessoas que seguem uma religido, muitas das doutrinas ou ensinamentos de
sua fé oferecem orientacdo moral e pratica com relacdo a como promover, conservar
ou recuperar a salide ou o bem-estar fisico e emocional. Embora nem todas as pessoas
com afiliagdo religiosa sigam todas as diretrizes relacionadas com a saiide propostas
pela sua crenca, ndo ha divida de que se pode esperar que, na média, as pessoas que
relatam uma identidade religiosa tém mais probabilidade de seguir as regras da sua
religido do que as pessoas que relatam ndo ter nenhuma afiliacdo religiosa. Além das
regras presentes nos ensinamentos religiosos, a consideragdo do corpo humano como

sagrado, frequentemente presente nas mesmas, leva o crente a valorizar os cuidados
de salde.

Na visdo do médico, psiquiatra e antropdlogo Arthur Kleinman, ganha destaque,
através do estudo de Langdon (2014), a ligacdo entre doenca, tratamento e religiosidade:
conceitos que integram um arcabouco interdependente, um sistema cultural em busca da
eficdcia de praticas terapéuticas e religiosas. Embora essa ndo seja uma questdo nova,
Langdon salienta que ela “[...] gerou novas reflexdes a partir da distin¢cdo entre dois
termos em inglés, cure e heal” (LANGDON, 2014, p. 1024), embora apresente
“diferencas sutis que ndo sdo captadas na tradugdo “curar”, em portugués.” Ele explica
que o significado de heal abrange mais do que as reacdes fisioldgicas e a eliminacdo dos
sintomas, pois, apesar de ser um ato técnico isolado Unico, o processo terapéutico € um
processo persuasivo que transforma a experiéncia. Langdon destaca ainda que, de acordo
com o interesse fenomenologico do processo de doenca, heal conota a cura integral ou
holista, de modo que o termo refere-se a restauracdo do bem-estar do paciente no sentido
experiencial. Assim da perspectiva da antropologia simbdlica,

[...] os ritos de cura incluem mecanismos retdricos que transformam a experiéncia
afetiva/cognitiva de doente para uma de bem-estar, estimulando processos enddgenos
de cura e possibilitando mudancas fisicas e/ou comportamentais. As discussfes sobre
eficacia estdo relacionadas ao que é descrito como a crise da medicina oficial
provocada pela hegemonia da visdo bioldgica e tecnoldgica, excluindo fatores sociais,

psicoldgicos ou espirituais que tém impacto na experiéncia da doenga e no processo
terapéutico. Essas discussdes permitem relativizar conceitualmente as praticas
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religiosas e outras como processos simbolicos desenvolvidos pelos diversos grupos
humanos para transformar e restaurar o estado do doente, sem rotuld-las como
“crengas” ou “supersti¢des”. Ressaltam o poder da a¢do simbdlica na salde humana,
ou seja, no significado da acdo para o doente, e questionam a visao da patologia como
fenbmeno universal e independente do seu contexto social historico. (LANGDON,
2014, p. 1024).

A partir dessas prerrogativas apresentadas por Langdon, e considerando 0s
aspectos bioldgicos, culturais, sociais e discursivos inerentes ao tratamento terapéutico e
ao enfrentamento de doengas, € possivel identificar elos que se articulam no discurso que
o0s entrevistados elaboram acerca de suas patologias, especialmente quando relacionam
salde, doenca, profissdo, contexto laboral e crencas.

Considerando a interseccao entre analise do discurso e satde, Atilio Butturi Junior
e Camila de Almeida Lara defendem a importancia da reconstitui¢cdo da prépria historia
de vida como vital para o reestabelecimento de doentes crbnicos, pois, em uma
perspectiva muito proxima da de Arthur Kleinman, os autores defendem que, ao voltar a
atencdo para o aspecto do sofrimento, a

[...] narrativa seria a forma pela qual os pacientes formam e d&o voz ao seu sofrimento:
as narrativas ndo apenas articulam o sofrimento, mas também d&o ao sujeito uma voz
para articular a experiéncia da doenga para além da forma como elas sdo concebidas
e representadas pela biomedicina. [...] interessa pensar como uma narrativa oferece

um espago de resisténcia e de producéo de subjetividades criativas, de agonistica no
interior do dispositivo [...]. (BUTTURI JUNIOR; LARA, 2018, p. 393).

Diante das informagdes coletadas, em consonancia com a teoria exposta,
evidenciamos que as dimensdes fisica, psiquica e espiritual sdo complementares entre si
e que fé e ciéncia nem sempre sdo termos antagdnicos, pois o envolvimento religioso com
a medicina tradicional pode apresentar um saldo positivo no tratamento de doencas do
corpo. O cruzamento da racionalidade cientifica com a crenca no transcendental acaba
por preencher os vazios humanos de esperanga. A confianga de que a salde serd
reestabelecida, motivada pela fé em alguma institui¢do etérea faz do paciente uma pessoa
mais resiliente perante os desafios que o tratamento e a doenca possam apresentar, como
nos faz entender os préprios entrevistados no percurso de suas narrativas.

Que crengas e constatacGes o discurso proferido pelos professores entrevistados
deixa entrever na construcdo da concepcdo que os mesmos elaboram para explicarem a
origem de suas patologias? Procuramos, aqui e ali, enveredar por alguns caminhos
procedimentais adotados pela Analise do Discurso por que essa teoria, ao estudar a
linguagem, segundo Orlandi, concebe-a “como media¢do necessaria entre 0 homem e a

realidade natural e social”. O autor destaca que o discurso “torna possivel tanto a
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permanéncia e a continuidade quanto o deslocamento e a transformacdo do homem e da
realidade em que cle vive”. (ORLANDI, 2003, p. 15). Narrar o trauma e a doenca é
também continuar vivendo, operar transformacoes e sentir-se ainda atuando, mesmo que
em um cenario nem sempre favoravel, como é o caso do cenario em que vivem nossos
entrevistados. Longe de qualquer abstracéo, a lingua (re)coloca 0 homem no mundo, e
por meio dela, da elaboragéo de seu discurso, ele encontra maneiras de se reinventar, de
se ressignificar, de colocar-se no mundo. Os professores entrevistados sdo parte
integrante de um contexto historico, politico, social e cultural e nas entrelinhas de suas
narrativas, se pensarmos na andlise do discurso, ndo poderiam deixar de resvalar as
crencas e os valores cultivados em seus contextos de atuacdo. Assim, conforme Orlandi
(2003, p. 16), “Levando em considera¢ao o homem na sua histéria, a [AD] considera 0s
processos e as condi¢des de producdo da linguagem, pela anélise da relagéo estabelecida
pela lingua com os sujeitos que a falam e as situagdes em que se produz o dizer”.
Quando voltamos as narrativas dos entrevistados, verificamos que, por um lado,
suas patologias e medos tém uma estreita relacdo com a historica falta de reconhecimento
da importancia do educador no dmbito da sociedade brasileira, bem como com os
constantes desconfortos sofridos no contexto laboral em virtude de um discurso que
legitima o descaso, propiciador da precarizagdo do ensino e das precérias condi¢oes de
trabalho; por outro lado, do ponto de vista da espiritualidade e da fé professada pelos
entrevistados, o caminho para a cura da doenca que lhes acometeu passa pela fe, porque
“a fé cura tudo”; é preciso também “ter um pouco de calma, e se perdoar”; conjuga-se
pratica espiritual com o tratamento médico, praticas residuais comuns em sociedades em
que os servicos de saude sdo precarios ou inexistentes, como se esse caminho alternativo
assegurasse o prolongamento da vida, numa tentativa talvez inconsciente de eterniza-la
aqui mesmo, no plano terreno das contradi¢fes. A fala desses entrevistados se encontra
inextricavelmente atrelada tanto a Historia quanto as suas histérias de vida; as suas

crengas e valores; as suas expectativas e frustragdes: sdo falas humanas.

Consideracoes finais
A partir das questdes levantadas pelos professores durante as entrevistas, pode-se
inferir que as mazelas fisicas e emocionais por eles elencadas sdo atribuidas, quase em

sua totalidade, ao inconsciente, aos sentimentos e emog6es vividos no cotidiano escolar.
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A maneira como isso tudo é tratado, assimilado e repensado é que pode se constituir a
chave mestra no tratamento de muitas das patologias resultantes do estresse laboral.

A regéncia em sala de aula ndo pode ser concebida como um fim dos
procedimentos de ensino, mas um meio pelo qual é submetida uma comunidade a fim de
garantir parte de seu aprendizado. Cumpre ressaltar que o sucesso de uma aula passa por
inUmeros fatores pré e pds-aula. Uma regéncia bem compartilhada, em que o aprendizado
se dé de maneira satisfatoria, passa antes pela motivacdo docente, pelos materiais
disponiveis na unidade escolar, pelo comprometimento do corpo gestor para com seus
alunos e docentes. Além disso, ha fatores extraescolares, como os sociais e os familiares,
que refletem diretamente no trabalho docente. Pais e sociedade precisam se engajar
mutuamente no contexto escolar, interessar-se pela vida escolar do filho.

As expectativas dos professores entrevistados respondem, com certa frustragéo, a
demandas cotidianas envolvendo ndo apenas vida e ensino, mas sobretudo o cotidiano
nem sempre favoravel do ambiente escolar e a relacdo entre vida pessoal e profissional,
gque muitas vezes chegam a se confundir. Nas suas narrativas expdem o real vivido,
transcendem questdes tedricas da construcdo narrativa e revelam a humanidade por tras
da profissdo. As narrativas aqui estudadas evidenciam que o adoecimento psiquico e
emocional é mais um, dentre os varios disturbios de satde propiciados pela rotina escolar,
no entanto, tais problemas podem ser tratados t&o logo o docente perceba a situacdo. E
preciso buscar alternativas de tratamentos terapéuticos que o auxiliem na lida diaria, nas
adversidades surgidas no contexto escolar.

Em sintese, a promog&o do bem-estar docente depende, como dito anteriormente,
da qualidade na educacdo e da valorizagdo de um recurso humano que sofre e adoece. A
humanizacéo do trabalho docente figura como uma das chaves capazes de minimizar o0s
impactos emocionais e fisicos decorrentes das adversidades que atuam no entorno e no
interior do contexto laboral: os entraves politicos e burocraticos que acabam por frustrar,
ao lado das contradigdes existentes no contexto de trabalho, as expectativas do docente e
as boas praticas educacionais. O adoecimento no contexto escolar pode e deve ser tratado
como prioridade entre os programas pedagogicos quando da boa vontade governamental,
de forma a conferir aos mestres qualidade de vida aliada ao reconhecimento profissional.

As narrativas aqui elencadas constituem-se como instrumentos de poder e até
mesmo como terapéutica frente a casos de patologias associadas a atividade docente.

Embora a questdo da religiosidade seja uma adesd@o de cunho pessoal, notamos que, nos
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casos aqui estudados, configuram-se como um elemento que esboga uma reagéo proativa
nos professores entrevistados. De todo modo, pensar a salude do professor € pensar o
futuro da educacao, mas antes de qualquer coisa, € pensar em seres humanos que, algumas
vezes, padecem das crescentes contradi¢cdes de um sistema que insiste em néo valorizar a
educacdo. O problema vai além da sala de aula: reside, sobretudo, nas fimbrias do poder
constituido e das politicas neoliberais que acabam por legitimar o discurso do nao

reconhecimento da importancia do educador.
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