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RESUMO

O absenteismo pode ser causado por diversos fatores presentes
cotidianamente nas organizacbes, prejudicando o ambiente de trabalho, a
produtividade e assim o lucro da empresa. Diante desses fatores e dos diversos
tipos de absenteismo, este trabalho reforca a importancia do controle do
absenteismo e contém informagbes acerca do diagndstico, planejamento e o
tratamento deste nas organizacdes. Para tornar mais didatico a forma de lidar com o
absenteismo, o estudo conta com dados referentes ao caso da Empresa de Correios
e Telégrafos, que disponibilizou o processo e o planejamento do tratamento do
absenteismo na empresa. Com o estudo de caso, pode-se confirmar a importancia
do absenteismo, 0 sucesso da aplicacao da teoria recolhida durante o levantamento
tedrico para o tratamento do absenteismo e assimilar possiveis tomadas de decisdes
para os gestores da area de recursos humanos. S&o poucas as obras disponiveis no
Brasil que tratam do absenteismo nas empresas, jA que somente nas ultimas duas
décadas as empresas do Brasil tenham percebido o seu valor. Neste trabalho as
organizacfes encontrardo apoio para lidar com a maior presenca possivel de seus
funcionarios.
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1. INTRODUCAO

Vive-se um processo de transicdo da cultura do trabalho em que o homem
continua sendo exigido, porém de outro modo. Os esfor¢cos foram modificados,
passando a ter como caracteristica menos intensidade do ponto de vista da forga, e
passando a ser continuos e mais rapidos. Como consequéncia da nova relacdo do
trabalhador com as maquinas, podem surgir as doencas relacionadas aos trabalhos
repetitivos, ritmos acelerados e ao estresse. O impacto dessas mudancas pode levar
a um quadro de adoecimento tipico de determinados processos de trabalho e aos
niveis de absenteismo observados nas empresas. (RIBEIRO, 1999)

Ha doencgas ocupacionais derivadas do préprio servigo, dos recursos utilizados,
do relacionamento com as pessoas entre outras variaveis. Em relagdo as doencas, o
comportamento pode variar entre as pessoas, pois uma mesma patologia e com a
mesma gravidade, pode motivar ou ndo um trabalhador a ndo comparecer ao
emprego. Algumas vezes a sua auséncia independe da sua decisdo, como ocorre
nas doencas e acidentes graves. Por outro lado, o absenteismo pode, também,
demonstrar uma rejeicao ao trabalho, insatisfacdo com o salario, com as politicas da
empresa ou com as condi¢cbes de trabalho. E o que acontece principalmente nas
faltas de pequena duracdo, e quase sempre proximas de feriados ou finais de
semana. (NOGUEIRA, 1980)

O problema que o trabalho responde, € como tratar do absenteismo nas
empresas.

Assim, problemas causados pelo trabalho n&o realizado pelo ausente, que
pode causar convocagcao de um substituto ou a elevagdo dos custos de producéo
com o pagamento de horas-extras a outros funcionarios, serdo solucionados,
aumentando o lucro e o melhorando o comportamento organizacional na empresa.
(QUICK; LAPERTOSA, 1982)

Tendo em vista a importancia do absenteismo e a falta de informacédo acerca
do assunto no Brasil, este trabalho tem como objetivo enumerar procedimentos a
serem tomados no tratamento do absenteismo-doenca, do diagndstico a mudanca
de comportamento, esperando contribuir para que as empresas que necessitarem

testem o modelo e alcancem melhores resultados em busca dos seus objetivos.



O estudo detalhado do absenteismo justifica-se por meio de varios grupos
ligados & empresa: a sociedade, o funcionario, a sua familia e a empresa. Com o
devida gestdo, o tratamento do absenteismo evita a insatisfacdo da comunidade
consumidora do produto ou servigo prestado pela empresa, que deixou de ser feito
ou foi feito por um néo profissional, diminuindo o niumero do reclamacdes. Também
evita a reducdo da renda familiar do trabalhador ausente e o mau exemplo da falta
perante a familia. Na empresa, a gestdo atua com a manutencdo do clima
organizacional, da producéao e do lucro. (QUICK; LAPERTOSA, 1982)

Visando o bem-estar da empresa e da sociedade e procurando dar solucéo a
problemas de ordem econémica e social gerados pela auséncia de trabalhadores as
empresas, o estudo demonstra a importancia da aplicacédo do tema e dos principais
pontos a serem reavaliados pelos gestores das pequenas e grandes empresas que

buscam se manter no mercado competitivo atual.



2 METODOLOGIA

Inicialmente foi realizada uma pesquisa bibliografica a respeito do tema
estudado, com o intuito de fornecer ao leitor dados ja produzidos por varios autores,
em relacdo ao assunto em questdo. A pesquisa se baseou em levantamento teorico
das principais referéncias literarias a respeito do absenteismo nas organizacoes,
assim como suas variaveis, causas, conseqiéncias, beneficios e tratamento.

Apo6s o recolhimento do material houve o refinamento do contetdo, analisando
os diferentes pontos de vista dos autores, a importancia pratica da informacéo para
as empresas, a afinacdo de dados estrangeiros com pesquisas brasileiras, a analise
de dados disponiveis de empresas que calculam o absenteismo, a procura de
métodos especificos para o tratamento do absenteismo e o impacto das variaveis
em empresas brasileiras, dentre outros.

Como ap0s a pesquisa da literatura disponivel em livros e artigos nacionais e
internacionais referente ao assunto ndo foi localizado nenhum procedimento
especifico para o tratamento do absenteismo em todas as empresas, mas sim
observacdes gerais sobre o comportamento organizacional que hoje sdo usadas
como tratamento para o absenteismo, foi adicionado ao trabalho o material coletado
em uma empresa brasileira referentes as acfes desta para inverter o quadro de

absenteismo presente na mesma.



3 EMBASAMENTO TEORICO

3.1. CONCEITO

Os vocabulos “em-ismo” eram usados exclusivamente para designar doutrinas,
movimentos artisticos, estilos literarios: naturalismo, positivismo, classicismo e
surrealismo. Contudo, este sufixo também passou a intervir na criagdo de vocabulos
onde se percebe uma nitida intenc&o de criticar o exagero, 0 excesso. E o caso de
consumismo, grevismo, assembleismo e denuncismo. Em absenteismo, como em
consumismo, o sufixo-ismo indica a exagerada repeticdo ou intensificagcdo de uma
pratica. (NOGUEIRA, 1980)

Consumista é quem consome sem critérios; absenteista € quem vive faltando a
seu emprego ou a suas aulas.

Assim, a palavra absentismo era aplicada aos proprietarios rurais que
abandonavam o campo e tendiam a viver nas cidades. Com o advento da revolugcao
industrial o termo foi aplicado aos trabalhadores com tendéncia a faltar ao servico.

O absenteismo pode ser definido como auséncia ao trabalho por qualquer
razao: doencas, acidentes de trabalho, direitos legais como, por exemplo, doacéo de
sangue, participagdo em jaris ou eleicbes e licenca maternidade, fatores sociais
(como doenca de parentes, por exemplo), fatores culturais extras ou intra-
empresariais como emendar feriados, copa do mundo, feriados religiosos nao
oficiais, legalizacdo de uma falta gerada por outra motivacdo nado relacionada a
saude, etc. (STOCKMEIER, 2004)

O absenteismo é considerado um oneroso problema sdcio-econémico com que
as organizacdes se deparam diariamente, resultando em perdas da producao. Nos
Estados Unidos, por exemplo, os custos dos beneficios por doenca é calculado em
cerca de 15 bilhdes de dodlares por ano e o produto nacional bruto (PNB) do pais
poderia aumentar mais de 10 bilhdes de délares anualmente se o numero de
auséncias ao trabalho por empregado ao ano pudesse ser diminuido em apenas um
dia. (SOUTO, 1980).

O absenteismo vem sendo alvo de atengdes e preocupacfes de empresarios,
executivos e médicos do trabalho. Se do ponto de vista empresarial influi
negativamente no balanco econdémico, também sob ponto de vista médico, seu

estudo deve representar importante tarefa de um servico de medicina ocupacional,



considerando-se que seu conhecimento pode definir e conduzir a uma politica

essencialmente prevencionista e de alto significado social.

Sangro (1971, apud COUTO, 1982, p. 8), relaciona tais dificuldades, tais como:

a) Diminuicdo da produtividade aumentando o custo de producéo refletindo
no custo final do pre¢co ao consumidor;

b) Se o trabalho é uma seqliéncia de acdes, a falta de um trabalhador
prejudica a todos;

c) O absenteismo aumenta a si mesmo;

d) Aumento do custo da previdéncia social, com repasse das despesas a
sociedade;

e) Diminuicdo do rendimento do trabalhador e aumento dos seus gastos, e;

f) Perda da agilidade do trabalhador com o afastamento.

3.2. HISTORICO

No antigo Egito os escravos que faltavam ao trabalho eram castigados e até
punidos com a morte. Na civilizagdo grego-romana o trabalho era feito por escravos
e vigiados por tropas, cabendo-lhes a funcéo de impedir, por for¢a, a auséncia ao
trabalho. (SIQUEIRA, 1984)

Ainda segundo a autora, a partir da idade média ocorreram mudancas na
concepcao do absenteismo no trabalho, passando a ser critério dos empregadores
ponderacdes e julgamentos e ndo aquelas tradicionais punigdes.

Com o advento da revolucéo industrial, ocorrida em meados do século XVIII a
palavra absenteismo, comecou a ser utilizada. Apés a migracdo do campo para a
cidade tal palavra passou a ser aplicada aos trabalhadores com tendéncias a faltar
ao servico. Nesta época também surgiu o trabalho assalariado o qual propiciou
direitos e deveres aos trabalhadores. Surgiram os sindicatos com a finalidade de unir
o proletariado ao redor de reivindicacbes comuns: protecdo ao trabalho das
mulheres e das criancgas, regulamenta¢ao da jornada de trabalho (que ficou reduzida
entre 8 e 10 horas), direito a assisténcia médica e hospitalar em caso de acidentes e
liberdade de expressdo e de organizacdo. Outras caracteristicas marcantes

decorrentes desta revolucdo foram a linha de producdo, em que cada auséncia
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passou a ser vista como comprometedora da qualidade e do produto final e a
substituicio da mao de obra por maquinas e equipamentos gerou maior
desemprego. Neste mesmo periodo percebeu-se que embora os trabalhadores ja
houvessem adquirido direitos, os mesmos ainda sofriam grande pressao, gerando

maiores auséncias ao trabalho por doencas e acidentes. (SIQUEIRA, 1984)

Hoje, a conformacdo do ambiente de trabalho ainda ndo atende a condicdes
fisicas e mentais de trabalho percebidas como satisfatérias pelos trabalhadores,

causando afastamentos e altos indices de absenteismo nas empresas.

3.3 TIPOS DE ABSENTEISMO

O absenteismo por doenca € considerado por Couto (1982, p. 12) como “o
mais importante dos diversos tipos de absenteismos existentes (absenteismo legal,
absenteismo voluntario, absenteismo por doenca), devido ao volume de auséncias
gue acarreta”.

Contudo, existem, ainda segundo Couto, Varios outros tipos que podem ser
classificados da seguinte forma:

a) Absenteismo voluntdrio — € a auséncia do trabalho, por razdes
particulares. Portanto, trata-se de auséncia nao justificada, sem amparo
legal, de exclusiva responsabilidade do trabalhador;

b) Absenteismo por doenca — inclui todas as auséncias por doencas,
diagnosticada por procedimento médico;

c) Absenteismo por patologia profissional — compreende as auséncias por
acidente de trabalho ou doenca profissional,

d) Absenteismo legal — aquelas faltas ao servico amparadas em lei, como
licenga maternidade, nojo, gala, doacéo de sangue e servi¢co militar; e

e) Absenteismo compulsorio — falta ao trabalho por imperativo de ordem
legal, ainda que o trabalhador ndo deseje, tais como: suspensao

imposta pela chefia, priséo, etc.

A classificacdo descrita revela a complexidade da luta contra o Absenteismo,
que envolve gquestdes de postura e comprometimento no contexto das relacdes de

trabalho.
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3.4 ABSENTEISMO NO MUNDO E NO BRASIL

Segundo Couto (1991, p. 5):

Existe uma relacdo direta entre o tipo de trabalho e as causas de
afastamento entre os trabalhadores, com a maior perda no
absenteismo de média duracdo (3 a 15 dias de afastamento) e o
maior numero de ocorréncias no absenteismo de pequena duragéo
(1 e 2 dias de afastamento), associando os afastamentos ao trabalho
a fatores sociais, culturais e do trabalho.

Existem variacdes nos indices de absenteismo entre os diversos paises, sendo
gue, no Oeste da Europa, os indices sdo duas vezes mais altos do que no Japao e
nos Estados Unidos. Verificaram-se também diferencas marcantes quanto as causas
desse absenteismo, estando relacionadas as caracteristicas especificas do trabalho
desenvolvido, ao numero de horas trabalhadas, ao sexo, a empresa e a ocupacao
dos empregados. (DANATRO, 1994).

No Reino Unido, o nimero de jornadas perdidas por enfermidades justificadas
por atestado médico foi superior a 10% quando comparados os periodos de 1970-
1974 em relacdo ao periodo de 1960-1964. Na industria, representa mais de 10% de
todas as despesas, salarios e horas-extras pagas, e estudos comprovam tendéncias
similares em outros paises (DANATRO, 1994).

No Uruguai, foram realizados estudos em empresas estatais em que se
indicam maiores indices de absenteismo associados as doencas respiratorias,
osteo-musculares e doencas do aparelho digestivo. (DANATRO, 1994).

No Brasil os niveis de absenteismo variam significativamente de acordo com a
organizacdo, com a administracdo e com o tipo de atividade desenvolvida. Além
disso, com os avancgos tecnolégicos, o conteudo das tarefas vem sendo modificado
e 0 momento macroecondémico que o pais vive atualmente, com os altos indices de
desemprego e subemprego, fazem com que os trabalhadores estejam cada vez
mais temerosos de perderem seus empregos (BOURGUIGNON, 1999).

Para identificar as potenciais causas determinantes do absenteismo por licenca
médica entre os funcionarios do Superior Tribunal Militar, em Brasilia, lldefonso
(2001) encontrou um indice de 51,9% no periodo de janeiro de 1999 a dezembro de
2000 e uma meédia anual de 156 funcionarios afastados/ano. A populacdo feminina

apresentou maior indice de afastamento (59,2%), a faixa etaria predominante estava
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entre 61 e 70 anos e as licencas de curta duracéo foram responsaveis por 65,9% do
total das licencas. Em relacdo as causas de afastamentos, destacou-se nesse
estudo, a licenga para acompanhar pessoas da familia e, em seguida, as doencas
respiratérias e as osteo-musculares (ILDEFONSO, 2001).

Os dados da Previdéncia Social mostram que, no Brasil, houve um total de
9.162 beneficios concedidos por auxilios doencas no ano de 2004, totalizando um
custo de R$ 5.406.851,00 para os cofres publicos com pagamentos de salarios e
beneficios decorrentes de afastamentos do trabalho, enquanto o auxilio acidente,
que totalizava 456 no mesmo ano, representou um desembolso de R$ 222.613,00.
O total de beneficios previdenciarios em 2004, somando todas as espécies, € de
233.876, com um custo de R$ 101.873.360,00. A Regido Sudeste foi responsavel
pelo maior nimero de beneficios registrados na Previdéncia, com um total de
105.286, enquanto a Regido Nordeste obteve 55.713 beneficios dos quais 16.367
foram registrados no Estado da Bahia, com um custo previdenciario de R$
5.131.873,00 (BRASIL, 2004).

O absenteismo, ainda no séc. XXI, € um dos grandes problemas dos gestores
das instituicdes financeiras publicas e privadas no Brasil, sendo este um desafio
para as organizacfes e para quem gerencia 0s servicos das mais diversas areas,
constituindo-se num problema complexo. Constitui uma fonte de preocupacgéo nas
empresas pelo elevado custo, quer direto ou indireto, interferindo amplamente no

faturamento das organizacoes.

3.5 VARIAVEIS DO ABSENTEISMO

Varios autores apontam variaveis importantes para se entender as causas da
auséncia ao trabalho. A partir dessas variaveis que costumam afetar o absenteismo,
sdo necessarios estudos detalhados para que se possa encontrar o melhor jeito de
combaté-las. (NOGUEIRA, 1980)

A seguir, temos as variaveis que chamam a maior atencao para os estudiosos

do absenteismo-doenca:

3.5.1 Variavel Sexo

Forssman (1964, apud NOGUEIRA, 1980, p. 20), evidencia que “o
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absenteismo entre mulheres é mais elevado que o dos homens”, o que foi
confirmado em varios outros trabalhos realizados por (Gafafer, 1945; Castle, 1974;
Taylor, 1973; Wilson, 1961; Hebrad, 1968; Rotta, 1954) e revisados por Nogueira.

Também Pietro (1968, apud NOGUEIRA,1980, p. 21), em seus estudos entre
690 homens e 1635 mulheres, verificou que do total de auséncias, 69%
correspondiam a empregados do sexo feminino.

Estudos realizados por Thomsom (1972, apud NOGUEIRA, 1980, p. 36), na

Gra Bretanha, confirmaram que:

O maior indice correspondia as mulheres. Durante o periodo
1967-1969 havia ocorrido cinco milhdes de licencas, o que
significava perda de quatro milhdes de dias de trabalho, no
qual 76,2% do total, foi causado por mulheres.

Em contrapartida, Carne (1969, apud NOGUEIRA, 1980, p. 21), aponta
estudos em que as faltas por motivo de doenca sdo maiores em homens,
encontrando um valor médio de 41,2% entre homens e de 32,3% entre mulheres por
um quantitativo de 100 entre os dois géneros sob risco, enquanto que Enterline
(1964, apud NOGUEIRA, 1980, p. 22), afirma que somente mulheres casadas
apresentam absentismo-doenca maior que o dos homens, o que nao foi confirmado
pelos autores ja revistos.

A explicacdo mais logica da diferenca evidenciada em alguns estudos é que a
maioria das pesquisas foram realizadas na América do Norte, e a cultura norte-
americana coloca historicamente as responsabilidades da casa e da familia sobre a
mulher. Quando uma crianca estd doente, ou alguém precisa ficar em casa para
esperar pelo eletricista, € a mulher que tem essa responsabilidade e que,
tradicionalmente, falta ao trabalho. (ROBBINS, 1999)

Nogueira e Laurenti (1975, apud NOGUEIRA, 1980, p. 22), observaram um
grupo de trabalhadores brasileiros e verificaram que o absentismo-doenca dos dois
sexos apresenta pouca diferenca. Sendo avaliados 1.000 dias de trabalhadores do
sexo masculino e feminino, o indice encontrado foi de 2,67 para os trabalhadores
masculinos e de 2,88 para os do sexo feminino (exceto ginecopatias).

Portanto, ndo se pode afirmar com certeza que o absenteismo é presente na

maioria das vezes nas mulheres, ja que sdo encontradas varias divergéncias nos
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estudos revisados.

3.5.2 Variavel ldade

A idade é um fator considerado por muitos fatores como determinante do
absenteismo-doenca. Ao contrario do que se espera, por se imaginar que 0s jovens
sdo mais sadios que idosos, diversas pesquisas mostram o contrario, que 0
absenteismo entre 0s mais jovens € maior quando comparados ao absenteismo

entre os mais velhos

Wilson (1961, apud NOGUEIRA 1980, p.18), nota que:

Os indices de frequiéncia sdo mais altos em empregados jovens, com
pouco tempo de servi¢co, entre 0os quais o indice de duragéo é baixo;
entre os operarios mais velhos, com maior tempo de servi¢co, o
contrério é verdadeiro.

A relacdo idade-absenteismo é uma questdo de a falta ser ou ndo evitavel. Em
geral, empregados mais velhos tém taxas mais baixas de faltas evitaveis que o0s
mais jovens. Entretanto, eles tém taxas mais altas de faltas n&o-evitaveis,
provavelmente devido a salude fraca associada ao envelhecimento e ao periodo de
recuperacdo mais longo de que estes trabalhadores mais velhos precisam quando
se acidentam. (ROBBINS, 1999).

Outra questdo que deve ser considerada relativa a idade, € referente aos
acidentes fora do trabalho, onde pessoas entre os 18 e 35 anos é que sado as
maiores vitimas. Desses acidentes, as contusdes e fraturas decorrentes do futebol
sao muito frequentes. (COUTO, 1982)

E dificil compreender porque os individuos mais jovens devam apresentar um
maior nimero de auséncias que a dos mais idosos. A causa parece estar amparada
em aspectos psicolégicos do que em causas somaticas propriamente dita. (COUTO,
1982)

Pode-se inferir, entdo, que nos grupos mais jovens parece existir menor senso
de responsabilidade que nos mais idosos. Assim, o trabalhador jovem, que sente
alteracdo pequena na sua saude, procura ausentar-se do trabalho. Isto € averiguado
com mais frequéncia em trabalhadores ndo qualificados, que executam trabalhos

monotonos, ocasionando uma diminuicdo no interesse. Dessa forma, qualquer
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desvio, mesmo que minimo do seu estado de saude, leva-o a ausentar-se do
servico, sentindo-se plenamente justificado ao fazé-lo pelo fato de considerar-se
“doente”. J& os trabalhadores mais idosos relutam em faltar ao servico a menos que

se sintam incapazes para realiza-lo. (COUTO, 1982)

3.5.3 Variavel Estado Civil

Mulheres casadas parecem ter um absentismo-doenca maior do que o das
solteiras. Isto poderia ser devido ao fato de que as mulheres casadas usualmente
tém mais atividade no lar que as solteiras, 0 que conseqiientemente aumenta a
sobrecarga e as conduz a fadiga. (NOGUEIRA, 1980; SOUTO, 1980)

Porém, Robbins (1999, p. 30) revela que

Os empregados casados tém menos faltas, pois o casamento impde
responsabilidades crescentes que podem tornar o emprego fixo mais
valioso e importante, e diz que essa é uma questao a ser ainda muito
investigada.

Ndo se tem pesquisas do impacto no absenteismo de casais separados,
villvos, que vivem juntos mas que nao sao casados e casais casados que ndo vivem

juntos.

3.5.4 Variavel Turno de trabalho

O Absenteismo na chamada “jornada de trés turnos”, onde o funcionario
trabalha das 6:00 as 14:00 durante uma semana, das 14:00 as 22:00 na segunda
semana e das 22:00 as 6:00 na terceira semana e assim comega o ciclo novamente,
ao contrario do que seria de se esperar, apresenta um indice menor do que quando
comparada com a jornada diurna. Tal fato pode ocorrer devido a variacao de rotina,
que pode oferecer diferentes horarios para diversas atividades como pagar uma
conta, ir ao cinema ou ir ao médico. (NOGUEIRA, 1980)

Observando-se 782 operarios que passaram do regime de trés turnos
tradicional para o sistema chamado “continental’, durante os 12 meses que
precederam tal mudanca e os 12 meses posteriores, chegou-se a conclusdo que tais
auséncias ao trabalho por motivo de doenca eram mais frequentes quando o0s

trabalhadores encontravam-se executando suas atividades no turno da noite.
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(NOGUEIRA, 1980)

Logo, em relacdo a variavel do turno de trabalho, faz-se duas comparacdes:
uma quanto ao sistema de turno de trabalho e outro comparando os proprios turnos.
Nota-se que um turno de trabalho menos maleavel e o turno da noite oferencem

maior indice de absenteismo.

3.5.5 Variavel dia da semana

Bews (1966, apud NOGUEIRA 1980, p.24), em relacéo as variaveis diz que:

Observando o absentismo-doenca entre 14.300 empregados do sexo
feminino com licencas de um a sete dias de duracéo, verificou-se
que as licencas que se iniciavam nas segundas-feiras eram 40%
mais frequientes do que aquelas observadas em qualquer outro dia
da semana.

Redgrave (1966, apud NOGUEIRA 1980, p. 24), verificou “maior incidéncia de
inicio de licencas nas segundas e sextas-feiras”.

Estas informacbes sdo de suma importancia para a realizacdo de uma
pesquisa sobre o tema, pois relevam como as variaveis merecem atencdo para

aplicar sugestbes convenientes.

3.6 CAUSAS DO ABSENTEISMO

Estudos trazem distintas causas para o absenteismo, como as jornadas
prolongadas de trabalho, juntamente com as condi¢Oes insalubres oferecidas aos
trabalhadores e a tensédo emocional, apresentando-se como fatores que acarretem o
absenteismo em longa escala (SCHMIDT, 1986).

Para Chiavenatto (1999, p. 56), “as causas do absenteismo nem sempre sao
decorrentes de organizagao, supervisao deficiente, empobrecimento de tarefas, falta
de motivacao e estilo de gerenciamento na empresa”.

Além das caracteristicas ja apresentadas em relacdo ao absenteismo, tal como
a idade, que consiste no ponto controverso uma vez que alguns estudos trazem o
predominio de afastamentos entre os trabalhadores mais jovens enquanto outros
relacionam o absenteismo com o envelhecimento, , fatores de risco como

tabagismo, hipertensdo arterial, obesidade e a categoria profissional em que o
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trabalhador encontra-se inserido, podem também estar relacionadas ao
absenteismo. (QUICK, 1982; LAPERTOSA, 1982)

Em pesquisa realizada objetivando estudar a relacdo entre as mas condigdes
dos ambientes de trabalho e a problematica do absenteismo e da rotatividade em
organizacdes de pequeno porte, foram sugeridas medidas ergonémicas como uma
possibilidade de solucdo para a realidade analisada. A pesquisa foi de caréater
qualitativo e quantitativo, sendo dada uma abordagem tedrico-empirica. Conclui-se
que os niveis de absenteismo e rotatividade variam significativamente de acordo
com a organizagdo, com seu modelo de administracdo e com o tipo de atividade
desenvolvida. (ZAPELINI, 2002)

O resultado de diversos estudos indica que o perfil de adoecimento de
determinados grupos de trabalhadores aponta uma ocorréncia elevada das Doencgas
Osteo-articulares Relacionais ao Trabalho (DORT) e Lesdes por Esforgos
Repetitivos (LER), assim como as doencas do aparelho respiratério e dos
transtornos mentais. Estas doencas sédo reconhecidas como resultantes da inter-
relacdo trabalho e desgastes da saude, cada vez mais presentes nas discussoes e
convencodes coletivas (SOUZA, 1992).

3.6.1 Condi¢cdes do Ambiente de Trabalho

A organizacdo deficiente da area de trabalho é atualmente uma das maiores
causas de afastamento por LER (Les&o por esforcos repetitivos). Nesses casos, 0
trabalhador fica sujeito a uma série de movimentos e de esfor¢os repetitivos que o
levam a fadiga, a lesGes de tenddes e nervos, a perda de poténcia muscular e até a
atrofia do membro afetado. (BALERINI, 2003)

Poucas empresas tém um programa que contemple a preocupagdo com 0O
conforto do trabalhador nos postos de trabalho. Mesmo com toda a evolugao
tecnologica, ainda poucos projetos de maquinas, equipamentos, processos e até
fabricas inteiras sdo concebidos com visdo ergondmica. Cargas excessivas, flexdes
de tronco constantes, movimentos de pinca (polegar indicador), rotacao e flexado de
pulsos, altura dos equipamentos incompativel com a estatura do trabalhador e com
impossibilidade de regulagem e cadeiras e bancos que geram problemas posturais e

de coluna, sdo alguns exemplos de situacdes rotineiras na grande maioria das
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organizacdes no Brasil, que muitas vezes acabam refletindo na vida social e familiar
do trabalhador. (BALERINI, 2003)

O conforto térmico e acustico é outro fator que, se nao proporcionado, pode
gerar problemas como reumatismo, artrites, nervosismo, irritagdo, surdez e
impoténcia sexual. As consequéncias podem ser agravadas se houver vibracdo ou
impacto presente, o que é comum em empresas que utilizam grandes maquinas
rotativas (moinhos, peneiras vibratorias, misturadores, agitadores, etc.) ou
magquinario pesado (prensas, forjas). (BALERINI, 2003

Contrariamente, a presenca de poeiras em suspensao, 0leos, graxas, produtos
quimicos (toxicos ou corrosivos) ou produtos perigosos (gases sob presséao,
inflamaveis ou explosivos) sédo prejudiciais, podendo causar doencas gravissimas e
até a morte do trabalhador. Além disso, a sujeira atrai insetos, roedores e outros
animais, inclusive peconhentos que constituem formas de contaminacéo biologica e
outras fontes de perigo para o homem. Essas questbes, em grande medida,
podem ser minimizadas pela agédo supervisora de um gerente atento aos pequenos
detalhes que podem interferir na produtividade e no clima motivacional da equipe
sob sua lideranca. (BALERINI, 2003)

3.6.2 Organizacao do Trabalho

Além de todas as situagbes ja citadas, o trabalhador que s6 executa uma
pequena parte do processo, sem conhecé-lo no seu todo e, portanto,
desconhecendo a importancia do seu trabalho, perde o poder e a oportunidade de
decidir e de opinar sobre suas atividades, fica insatisfeito e, desmotivado, torna-se
um forte candidato ao absenteismo. Outros fatores que interferem no trabalho e séo
fontes de possiveis auséncias sao, dentre outras: a relacdo hostil entre a chefia e
subordinado, a organizacdo deficiente da area de trabalho, correlacdo inadequada
entre responsabilidades e salario e vantagens. (CHIAVENATO,1999)

A relacdo hostil entre a chefia e subordinado € muitas vezes determinada pela
nitida deficiéncia e despreparo que tem o gestor em administrar pessoas e pelo
desconhecimento das peculiaridades individuais e até mesmo gerais de satisfacéo,
motivagdo, valorizacdo e respeito ao ser humano. Neste aspecto, um
relacionamento estabelecido em elevados padrbes de profissionalismo e com

respeito matuo, quando chefias e subordinados tratarem-se como iguais em sua
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natureza humana, o absenteismo, junto com outros fatores como satisfacéo,
motivacao e rotatividade sera beneficiado. (CHIAVENATO,1999)

3.6.3 Politicas de Recursos Humanos

3.6.3.1 Saléario

A recompensa salarial deve corresponder ao esforco dado pelo funcionario no
trabalho. Quando os esfor¢cos sdo maiores que as recompensas, OuU vice e versa,
cria-se um desbalanceamento na relacdo do funcionario com a empresa. Como
consequéncia disso, o grau de satisfacdo, de motivacdo e o indice do absenteismo,
por exemplo, sdo afetados resultando no aumento de custo, diminuicdo da
produtividade, entre outros. (NOGUEIRA, 1980)

O saléario, quando ndo é justo, impacta diretamente no absenteismo, pois o
valor diario do salario do trabalhador nessas condi¢des, em sua convicgdo, ndo €
motivo para o fazer ir trabalhar no dia em que tem outro motivo para n&o ir.
(NOGUEIRA, 1980).

3.6.3.2 Incentivos e Beneficios

Tem sido comum nas ultimas décadas, particularmente no Brasil, a adocéo de
politicas voltadas para a oferta de incentivos em forma de beneficios e essas
iniciativas sdo bastante apreciadas pelos trabalhadores, valendo destacar:
assisténcia médica e odontoldgica de primeira linha, incentivo aos estudos e auxilio
para aquisicdo de medicamentos, fornecimento de cestas basicas ou tickets para
compra de alimentos, tudo extensivo aos familiares que se véem mais saudaveis,
mais preparados e menos preocupados. Entretanto, em muitos casos, tais
“incentivos” ndo sdo acompanhados de um programa eficiente de orientacéo e de
esclarecimentos aos colaboradores e acabam por ndo produzirem os resultados
esperados quando se examina, por exemplo, a questdo do elevado indice do
absenteismo. (RIGOTTO, 1998)

Ainda segundo o autor, uma pesquisa realizada com executivos de recursos
humanos americanos, indica, pela primeira vez nos sete anos em que a pesquisa é

realizada, que fatores pessoal-familiares superaram os problemas de salde como



20

causa de faltas ao trabalho. Foram 26% que justificaram suas faltas como sendo por

motivos pessoal-familiares contra 22% por motivos de doenca. Esta mesma

pesquisa mostra que as grandes empresas estao perdendo com o0s custos indiretos

do absenteismo U$ 757 por empregado ao ano. Como forma de contornar este tipo

de absenteismo, a pesquisa aponta como solucdo, pela ordem: jornada flexivel,

creche na empresa e cuidados de emergéncia para criancas.

Segundo Stockmeier (2004, p. 6), ainda existem outros tipos de causas do

absenteismo que podem afetar o indice de absenteismo na organizacao, séo eles:

a)

b)

9)

h)

Cumplices Pessoais Internos: como chefes e encarregados que nao
monitoram a presenca de seus subordinados no setor onde deveriam estar,
muito menos medem entédo sua produtividade ( pulso fraco ou mau-uso do
do laisse a faire);

Cumplices Pessoais Externos: como elementos de reparticdo publica que
justificam a visita do funcionario por um prazo maior do que realmente
ocorreu;

Cuamplices Ambientais Internos: Presenca de cantinas, cafezinhos,
fumddromos, servicos médicos assistenciais cumplices e refeicbes
demoradas;

Cumplices Ambientais Externos: Festas tipicas regionais, cultos religiosos,
catastrofes e outros motivos diversos.

Problemas Sdcio-Econbmicas: Baixos salarios, ndo participacdo em lucros
e resultados, auséncia de um plano de carreira;

Problemas pessoais no trabalho: desavencas com chefes ou
encarregados, desentendimento com colegas (ambiente psicopatolégico de
trabalho);

Problemas de desadaptacédo ao trabalho: trabalho em turnos noturnos,
trabalho insalubre, trabalho perigoso, desadaptacdo ou averséo pessoal a
tarefa realizada, desestimulo a tarefa a ser feita;

Problema de abuso de drogas: Uso abusivo de alcool, uso de outras

drogas.
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3.7 CONSEQUENCIAS DO ABSENTEISMO

A falta de um tratamento adequado tanto preventivo quanto repressivo do
absenteismo nas empresa gera diversos tipos de problemas. A empresa e a
sociedade, segundo o relatério de absenteismo da Empresa de Correios e
Telégrafos de 2005, sofrem impactos no seu desenvolvimento e bem-estar como
mostra o quadro 1:

Quadro 1: Conseqliéncias do absenteismo — Fonte: ECT - Relatério do Absenteismo

Quem sofre a consequéncia Tipo

Sobrecarga de trabalho

Equipe de trabalho Insatisfacdo (individual e do grupo)

Perda da nocéao de trabalho em equipe

Menor produtividade

Perda de mercado

Empresa :
Maior custo de producéo

Prejuizo na imagem institucional

Reducéo do periodo de fruicdo de férias

devido as faltas injustificadas

Prejuizo na sua imagem pessoal

Impacto na avaliacdo de desempenho
Empregado

Perda de oportunidades e

desenvolvimento

Impacto na PLR (participacao nos lucros

ou resultados)

Insatisfacéo

Aumento de reclamacdes

Clientes .
Perda da confianca na empresa

Procura pela concorréncia

Reducéo na renda familiar

Exemplo negativo perante a familia

Familia Inseguranca na possibilidade de perder o

emprego

Doencas de origem psicoldgicas




22

3.7.1 CALCULO DO INDICE

O Iindice de Absenteismo ¢ calculado a partir da férmula:

indice de Absenteismo = Dias de Auséncia x 100
Efetivo Médio x Quantidade de dias

Em um més com 27 dias de trabalho, por exemplo, suponhamos que o
empregado A faltar 18 dias de trabalho, o empregado B faltar 8, o empregado C
faltar 10, o empregado D faltar 10, o empregado E faltar 2, o empregado F faltar 8
dias, o empregado G nao faltar e 0 empregado H faltar 4 dias. De 8 funcionarios, 7
estiveram ausente em algum periodo. Esses mesmos 7 funcionarios, foram
responsaveis por 60 dias de auséncia durante o més, entdo, o absenteismo nesse
periodo na empresa foi de 51,72%. Ainda em relacdo aos dados, podemos dizer que
60 dias totais de auséncia é o mesmo que dizer que a empresa funcionou com 2
funcionarios a menos nesse més, distribuindo as faltas entre eles, onde cada um
nao trabalhou 30 dias, ou seja, um més.

E por causa desse impacto na forca produtiva que as empresas se atentam a

buscar solucdes para corrigirem seus indices.

3.7.2 CUSTO DO ABSENTEISMO

Em termos de custo, um determinado indice constante de absenteismo, seja
5% por exemplo, significa, na realidade, que a empresa precisa orcar 5% a mais do
pessoal do que aquele realmente necessario para o trabalho. Isso porque 5% de seu
efetivo esta constantemente afastado. Efetivamente, esse € o custo imediato do
absenteismo. (SOUTO, 1980).

Para o Subcomité da Associacéo Internacional de Medicina do Trabalho (1978,
p. 3):

Absenteismo por doenca é considerado como a auséncia do
trabalhador atribuida a doenca ou leséo acidental e, como tal, aceita.
Em suas recomendacgdes, o indice de frequéncia de absenteismo
maior que 0,10 por més, ou seja, para cada 100 trabalhadores
ocorrerem mais de 10 afastamentos por doenca durante o més,
representa um elevado indice de absenteismo para a realidade
brasileira e deve ser tratado.
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Durante o0 més de Janeiro a Setembro de 2005, a Empresa de Correios e
Telégrafos registrou a auséncia de, em média, 21.085 funcionarios por més, nao
levando em conta o numero de vezes que eles faltaram. Tais funcionarios foram
responsaveis por 221.052 dias de auséncia no periodo, e esse numero, levando-se
em consideracdo que o més tem 30 dias, significa 0 mesmo que dizer que 7.368
pessoas faltaram o més inteiro. Sendo o salario médio de R$ 2.587,46, as despesas
pagas ao més para funcionarios ausentes por motivo de doenca é de R$
18.778.598,32 e no periodo dos nove meses, o custo total foi de R$ 169.007.384,84.



24

4 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
4.1 QUALIDADE DE VIDA NAS ORGANIZACOES

Qualidade de vida é uma nocdo eminentemente humana, que tem sido
aproximada ao grau de satisfacdo encontrado na vida familiar, amorosa, social e
ambiental e a prépria estética existencial. Pressupde a capacidade de efetuar uma
sintese cultural de todos os elementos que determinada sociedade considera seu
padrédo de conforto e bem-estar. (MARTIN & STOCKLER, 1998)

Seidl e Zannon (2004) assinalam que “os termos qualidade de vida e saude
aparecem quase como sinénimos”.

A procura da sistematizacéo de estudos sobre qualidade de vida ocorreu entre
os séculos XVIII e XIX com o surgimento dos métodos de produgdo que visavam
melhores condicbes de trabalho, o que interferia diretamente na produtividade,
qualidade e moral do trabalhador. (RODRIGUES, 2000)

Os movimentos sobre Qualidade de Vida tomaram impulso na década de 60. A
conscientizacdo dos trabalhadores e a crescente mobilizagdo referida a
responsabilidade social marcaram contributivamente para a preocupacdo de
cientistas e dirigentes para realizarem pesquisas sobre melhores formas de realizar
o trabalho. (RODRIGUES, 2000).

Todo esse movimento obrigou as empresas a desenvolverem programas de
qualidade total para continuarem no mercado, 0 que impacta em mudancas nas
relacbes de trabalho, pois para o alcance de maior produtividade e um resultado
empresarial satisfatorio se faz necessario encantar o cliente, uma caracteristica
atribuida as organizacbes que prezam por uma qualidade diferenciada. Estes
programas exigem pessoas que “saibam fazer” e que acima de tudo “queiram fazer”
mais e melhor, e para isso a empresa necessita de empregados satisfeitos que
busquem uma confluéncia para atingir o resultado. Desse modo, o alicerce para
implantagdo da Qualidade Total € a melhor qualidade de vida dos colaboradores,
pois a participacao é fundamental nesse contexto. (FERNANDES, 1996)

A modernidade pressiona para a busca de uma qualidade de vida que atinja os
trabalhadores em seu ambito fisico e mental, por sua vez, os trabalhadores séo
motivados a participacdo e maior envolvimento com a empresa, buscando um

comprometimento com a identidade da mesma.
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Consequentemente, essas transformacdes tém repercussdo na vida e saude
dos trabalhadores especialmente no ambito psico-social. Ndo é a toa que doencas
psicossomaticas tornam-se cada vez mais comuns em nosso meio, ja que a corrida
imposta pelo capitalismo e a constante pressao a que as pessoas estdo submetidas
diariamente, inviabilizam uma integracao das dimensdes do humano. (RODRIGUES,
2000).

Diante do exposto, uma tendéncia atual se configura na implementacao de
Programas de Qualidade de Vida compreendidos como a saida para diversos
problemas. Assim as empresas investem cada vez mais nestes programas
objetivando a participacdo do empregado como auto-promotor da saude, instigando,
para isso, uma maior conscientizacao de seu estado e enfatizando a importancia do
mesmo. Um dos principais objetivos destas a¢des sdo as reformulacdes em nivel do
trabalho, visando garantir maior eficacia e produtividade e ao mesmo tempo o
atendimento as necessidades béasicas dos trabalhadores.

Os ganhos do trabalhador séo: melhor qualidade na vida, que sera
provavelmente mais longa, maior saude fisica e mais felicidade. A felicidade decorre
da maior satisfacdo com o trabalho, com suas atividades, por perceber que a
empresa esta preocupada e engajada na melhoria da vida dos trabalhadores o que
gera maior comprometimento e viabiliza a produtividade e qualidade dos servicos.
Devido a estes fatores ocorre uma melhoria nas relagbes de trabalho, maior
disposicéo para trabalhar e uma vivéncia do trabalho como prazeroso e desejavel.
(SILVA, 1997; MARCHI, 1997)

Walton (1973, apud FERNANDES, 1996, p. 37), afirma que:

Um programa de Qualidade de Vida deve objetivar uma organizacéo
mais humanizada, na qual o trabalho envolve, simultaneamente,
relativo grau de responsabilidade e de autonomia em nivel do cargo,
recebimento de recursos de “feedback” sobre o desempenho, com
tarefas adequadas, variedade, enriquecimento do trabalho com
énfase no desenvolvimento pessoal do individuo.

Atualmente, as grandes e modernas empresas de primeiro mundo preocupam-
se com o engajamento emocional do individuo, sua satisfacéo interior e a percep¢ao
de que é responsavel pelo trabalho. O que mais se alcanca como resultado nestas
empresas € a criatividade, a capacidade de vencer obstaculos e 0 comprometimento
com o trabalho. (SILVA, 1997; MARCHI, 1997)
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Agindo assim, as organizacfes obterdo beneficios claros e evidentes no que
concerne a economia de despesas relativas a assisténcia médica, o que
consequentemente causa diminuicdo nos gastos com as horas de trabalho perdidas
em decorréncia de afastamentos por doenga. (SILVA, 1997; MARCHI, 1997)

A busca da produtividade através da melhoria da qualidade de vida dos
trabalhadores consiste em objetivo de diversas empresas de grande porte e, para
isso, sdo implantados programas cujas finalidades sdo aumentar a produtividade,
reduzir o absenteismo e proporcionar maiores lucros.

Véarias empresas tém mostrado experiéncias de sucesso com a implantacéo
desses programas, como o “pratigue essa idéia" dos Laboratérios Roche cujo
objetivo é orientar e estimular habitos que ajudem os funcionarios a equilibrar sua
vida pessoal e profissional, tornando-os mais saudaveis e produtivos e melhorando o
ambiente de trabalho e as relacdes interpessoais. Nesse programa, Sao
desenvolvidas campanhas de prevencédo de doencas como o cancer e hipertensao,
ginastica laboral, alimentagdo saudavel, entre outras. Alguns resultados das acdes
desse programa foram vistos, como a reducdo no numero de fumantes entre os
trabalhadores (14,0% em 1990, para 11,0% em 2001), aléem de 75% dos
participantes disseram ter sentido melhoras em sua saude com a ginastica laboral e
uma reducédo de 40% no numero de atendimentos ambulatoriais. (BALERINI, 2003)

A ABB (Asea Brown Boveri), em parceria com o0s grémios e clubes, busca
disseminar os conceitos de qualidade de vida, através de um programa que se
baseia em cinco pilares: respeito a vida, rejeicdo a violéncia, generosidade, ouvir
para compreender e redescoberta da solidariedade. Outra empresa que vem
atuando nessa linha € o Motorola, com a criagdo do programa Motiviva — Programa
Motorola de Qualidade de Vida, cujo objetivo € a promocdo da saude integral de
seus colaboradores e a busca do equilibrio sob varios aspectos. O programa
abrange as dimensdes da saude consideradas pela empresa como fundamentais
para a conquista da qualidade de vida: espiritual, fisica, profissional, intelectual,
social e emocional (BALERINI, 2003)

O programa VivaVida implantado ha 11 anos na Dow Quimica, foi criado a
partir da analise do perfil da populacdo (fumantes, obesos e sedentarios) e, com a
ajuda de nutricionistas e demais profissionais da area de saude, vem buscando sair
da visdo curativa e adotar uma abordagem preventiva dos problemas de saude que

mais incidem entre seus trabalhadores. Segundo os responséaveis pelo programa, 0s
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resultados sdo obtidos a longo prazo e a responsabilidade de mudar é do
funcionério: "os programas educam e estimulam, nunca decidem pelo funcionario”
(BALERINI, 2003, p4)

Conclui-se entdo, que tais programas ajudam a incentivar a presenca do
funcionario da empresa, sendo um aliado do combate ao absenteismo nas

empresas.

4.2 FATORES DE MINIMIZACAO DO ABSENTEISMO

Segundo, Souto (1980, p. 22)

Empresas que valorizam o empregado oferecendo-lhes beneficios
apresentam um menor indice de absenteismo quando os mesmos
percebem esta preocupacdo por parte da empresa. Outro fator
minimizador encontra-se nos sistemas de servico médico e social
préprios, além de servico de transporte. Empresas onde ha nitida
preocupacdo com a seguranga e o bem-estar dos empregados no
trabalho, incluindo assisténcia alimentar, oferecem indices
satisfatorios.

Algumas solugbes para o0 absenteismo encontradas na literatura sao:
aconselhamento, incentivos de compensacao, disciplina, incremento da satisfagao
no trabalho, melhoria nas condigcbes de trabalho, treinamento supervisionado e
composicdo de relatorios detalhados. Para isso faz-se necessario uma equipe
multidisciplinar composta por médicos, enfermeiras e auxiliares de enfermagem que
realizem analises cientificamente conduzidas para buscar uma solugdo adequada ao
problema. (SOUTO, 1980)

O absenteismo é essencialmente um problema de gestdo, cabendo a linha
hierarquica papel importante na motivacdo do pessoal do trabalho. Ao servico
médico compete a promocao da saude, assisténcia integral e eficaz, além de um
registro pratico e ético. (SOUTO, 1980)

Segundo Souto (1980, p. 37), qualquer plano bem estruturado para controle de

absenteismo devera desenvolver:

a) um clima de interesse pelo assunto em toda Organizacao;
b) técnicas especificas a serem usadas sob variadas circunstancias e para

diferentes formas de auséncias ao trabalho.
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5 RELATO DE CASO - ECT

Devido a preocupacdes decorrentes de problemas criados pela auséncia de
seus funcionarios, a administracdo da Empresa de Correios e Telégrafos criou um
grupo especializado para tratar do assunto. As atividades do Grupo de Gestédo do
Absenteismo (GTAbs) tiveram inicio em 14 de fevereiro de 2005 com a finalidade de
realizar o diagnostico sobre o absenteismo na empresa e propor alternativas de
gestdo. O primeiro passo do grupo foi promover reunides com representantes das
Diretorias Regionais para que fosse feita a troca de experiéncias em torno do
problema e a busca das melhores solu¢cdes. Com as reunibes, ficou decidido a
importancia do conhecimento do combate ao absenteismo por todas as Diretorias
Regionais e a busca de informacbes acerca do assunto em livros, artigos,
monografias de graduacéo e teses de mestrado.

A partir desse momento, ja havia sido criada a possibilidade de obter dados
mensalmente sobre o absenteismo na empresa, inclusive de meses anteriores, 0
que tornou mais visivel o problema. Diante de altos indices de absenteismo, o grupo
resolveu criar uma meta nacional de 4,5% para dezembro de 2005 e 4,0% para
dezembro de 2006, o que seria uma tarefa dificil, pois o indice geral na empresa em
janeiro de 2005 era de 6,41% e o de alguns estados como Rio de Janeiro e Distrito
Federal era de 9,3% e 12,44%, respectivamente.

Enfase especial foi dada no combate dos trés principais motivos que mais
comprometem o absenteismo, a saber: (1) abono médico até 15 dias; (2) licenca
INSS; e (3) licenca acidente de trabalho, com orientagbes precisas para cada
situacgéao.

Outras rotinas foram implantadas nesse tempo, valendo destacar:

a) atuacao constante dos comités nacional e regional;

b) acompanhamento efetivo dos empregados afastados;

c) comunicacéo eficaz do tema nas unidades operacionais e administrativas;
d) foco nas acdes de educacao, saude e qualidade de vida;

e) investimento na melhoria fisica do ambiente de trabalho;

f) benchmarking;

g) realizacao de convénios/parcerias com o INSS;

h) destinacdo de orcamento especifico para a gestdo do absenteismo.
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Vérias outras iniciativas foram implementadas visando motivar e valorizar a

presenca do empregado no trabalho: melhoria no ambiente de trabalho; adequacéo

nos equipamentos de segurancga; campanhas de saude; projetos de integracdo

equalidade de vida; e desenvolvimento profissional em parceria com as areas afins.

5.1 DIAGNOSTICO

Os primeiros estudos apontaram que 0s itens que mais impactavam o

absenteismo eram:

a)
b)
c)

abono médico até 15 dias;
licenca INSS; e

licenca acidente do trabalho.

Em outras pesquisas realizadas, observou-se que os motivos geradores do

absenteismo na empresa estavam relacionados a:

a)
b)

c)

d)

f)

9)
h)

insatisfacdo no local de trabalho;
ambiente fisico organizacional inadequado (iluminagdo, equipamentos,
ventilacdo, ergonomia, etc);
relacionamento com a chefia (pressdo para alcance de metas entre
outros);
condicbes de trabalho (excesso de peso das malas, sobrecarga de
trabalho para alcance de metas, falta de pessoal, etc);
ocorréncias de assaltos em agéncias e aos carteiros nas ruas;
situacbes problemas como: endividamento, dependéncia quimica e
conflitos familiares;
relacdes interpessoais inadequadas entre chefia ou colaborador; e
perfil inadequado do gestor:

h.a. falta de lideranca,;

h.b. desconhecimento técnico e de normas internas;

h.c. descomprometimento com resultado da empresa,;

h.d. crise de autoridade e perda do sentido hierarquico da gestao;
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h.e. inexisténcia de cddigo de conduta dos gestores (gestdo por
consequéncia); e
h.f.  inexisténcia de comprometimento e acao gerencial voltada para

0 incentivo a presenca;

5.2 ACOES DA ECT

5.2.1 NOS PROCESSOS

Foram criados ou modificados alguns processos na organizacdo, como de

selecdo e avaliacdo do funcionério:

1. Edital de Concurso Publico - Reformatacdo do edital do processo seletivo
para 0S cargos operacionais (carteiro, motorista e atendente comercial),
introduzindo ajustes de novos critérios e especificagfes tais como: inclusédo
de teste de esforco fisico e ficha de acompanhamento do recém-contratado
na fase de experiéncia. Essa acédo permitiu a ECT uma melhor selecdo dos
empregados.

2. Ficha de Acompanhamento do Novo Empregado - O sistema de
acompanhamento do novo empregado foi reformulado com o objetivo de
subsidiar as chefias na gestdo, avaliar se o perfil do novo empregado é
compativel ao cargo e identificar aspectos que possam estar interferindo na
adaptacao do empregado.

3. Homologacéo de Atestado - Novas regras para homologagéo e fornecimento
de atestados médicos, com a atualizacdo das normas internas, definindo
novos critérios para a expedicdo e homologacao de atestados.

4. Programa de Gestdo de Pessoal — Implantacdo de sistema corporativo que
auxilia na mensuracédo e controle das alteracbes de frequéncias e adicionais,

permitindo uma melhor avaliacdo do gestor para tomada de decisdes.

5.2.2 NA COMUNICACAO

O Grupo de Absenteismo utilizou diversos meios de comunicacéo para divulgar
as acdes em curso, corrigir rumos e estabelecer contato com todos os colaboradores

e tirar davidas em tempo real. Dentre os canais de comunicacdo merecem destaque:
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1. Comunidade Virtual - Na comunidade em questao, os assuntos sao debatidos
por todos os membros dos Comités, em tempo real e além disso séo
disponibilizados textos avulsos, documentos e literatura especializada. A
comunidade virtual integra conhecimentos e facilita a colaboracdo entre as
pessoas, estimulando a exposi¢éo, discussao e analise de idéias.

2. Campanha Institucional — Foi delineado o perfil da campanha com a
elaboracéo de cartazes para serem afixados nas unidades, cada um relativo a
uma das trés fases da campanha. O mote central da campanha, divulgado
por meio de adesivo, foi o slogan “Vocé Faz Falta” emoldurado por uma logo
especifica para a campanha, simbolizando a unido de todos e um espaco
vazio simbolizando o empregado ausente.

3. Palestras - Ao longo dos trabalhos, o grupo realizou cerca de 12 palestras
nas Diretorias Regionais, além de participagdo ministrando palestras sobre o
tema nos centros de treinamento. O Grupo participou também do programa

experimental de treinamento para chefias de unidades operacionais.

5.2.3 NOS PROGRAMAS

1. Gestdo do Orcamento Familiar - Acdes que visam fornecer informacbes e
instrumentos sobre planejamento financeiro e aumento da renda familiar por
meio da capacitagdo profissional dos empregados e dependentes. Sao
realizados cursos, semindarios, workshops, palestras, oficinas, feiras de
talentos e geracao de renda.

2. Nova Etapa de Vida - Acdes que visam levar o empregado a refletir e se
preparar para sua evolugcédo pessoal e profissional com vista ao pos-carreira,
por meio de folders, palestras, oficinas, cursos e seminarios de estimulo ao
empreendedorismo e orientacbfes sobre a fase da aposentadoria. Essas
atividades demonstram a responsabilidade social corporativa com o0s
empregados durante a sua permanéncia na empresa e apés 0 seu
desligamento.

3. Educacédo para uma Vida Saudavel - Acdes educativas com atencdo a
aspectos preventivos relacionados a AIDS, Doencas Sexualmente

Transmissiveis - DST, alcool e outras drogas, alimentacdo adequada e



32

adocdo de habitos saudaveis. Sao realizados campanhas, palestras, cursos,
filmes, exposicdes e outras formas de disseminacdo das orientacdes que
possam impactar na melhor qualidade de vida.

4. Voluntariado e Cidadania — Agéo que permite ao empregado doar seu tempo,
talento e trabalho contribuindo para a transformacdo social e acesso a
cidadania de criancas, jovens, adultos e idosos em situacdo de maior
vulnerabilidade social.

5. Esporte na Empresa - A¢Oes ligadas ao esporte que contribuem para o bem-
estar e relacionamento interpessoal do empregado como o “Circuito Nacional
de Corrida do Carteiro”, “Campeonatos de Futebol de Campo, Futsal, Futebol
Society”, “Incentivo a Pratica de Corrida de Rua”, “Campeonato Nacional de
Natag&o”, entre outros.

6. Arte Nossa - Realizagdo de acdes que incentivem a formacdo e a
manutencdo de grupos -culturais (teatro, folclore, canto coral, grupos
musicais), mostras e concursos de artes plasticas e literatura, feira de
talentos, oficinas de artesanato, concertos natalinos, promocao de talentos
internos através de almocos culturais e festivais de musica. Essas acfes sao
usadas para divulgacao da cultura, valorizacdo da auto estima e criatividade.

7. Ginéstica Laboral - Atividade fisica de pouca exigéncia e de curta duracéo (de
dez a quinze minutos) no proprio local de trabalho, incluindo alongamento,
relaxamento, recreacdo e consciéncia corporal. Atua na prevencao de
doencas originadas por sobrecarga do sistema osteomuscular, fadiga
muscular, além de corrigir vicios posturais, aumentando a disposi¢cdo do
empregado.

8. Tabagismo - Programa Médico de Troca — Troque o Fumo por Mais Saude - E
um programa que investe em acdes para reduzir a iniciacdo do tabagismo,
promover a cessacgado de fumar e reduzir a exposicado a fumaga ambiental do
tabaco. Reduz a prevaléncia de fumantes e as consequentes doencas
causadas pelo tabagismo.

9. Programa Preveniu, Sorriu! - E um programa corporativo que tem como
objetivo principal a prevencdo as doencas bucais (cérie e doenca
periodontal).

10.Campanhas de Saude - Projeto que prevé acdes educativas com temas

relacionados a salde, em consondncia com as Diretrizes do Governo
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12.

13.
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Federal. Exemplos: Dia Mundial de Combate a Hanseniase, Dia Nacional de
Combate ao Cancer, Dia Mundial de Combate a Tuberculose, etc.

PCMSO (Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional) - Esse
programa visa desenvolver acdes de saude no trabalho e preventivamente
detectar doencas e possiveis afastamentos do trabalho. Compéem o PCMSO
0s exames: admissionais, periédicos, de retorno ao trabalho, mudanca de
funcado ou cargo e demissionais.

Protetor Solar - E o fornecimento de um produto de uso dermatolégico que
protege contra as radiacfes solares (UVA/UVB). Reduz incidéncias de lesbes
dermatolégicas causadas pela radiacao solar (neoplasias, eritema solar, etc).
Programa de Prevencdo a Ataque Canino - Programa de prevencao de
mordidas de cédes. Treinamento para o corpo funcional e conscientizagéo da
sociedade com material especifico para atingir os proprietarios de animais,
visando reduzir o numero de afastamentos dos Carteiros de suas atividades

profissionais, decorrentes de acidentes por mordedura de céaes.

14. Equipamentos de Protecdo (Ténis, Bolsa do Carteiro, Capa de Chuva, Oculos

de sol, etc). - Dispositivos ou produtos, de uso individual, utilizados pelos
trabalhadores, destinados a protecdo de riscos suscetiveis de ameacar a
seguranca e a saude no trabalho, que garantem a minimizagdo e
neutralizacdo da exposi¢cdo do risco ocupacional, prevenindo também o

aparecimento de doencas relacionadas com o trabalho.

15.Plano de Radioprotecdo (radiacdes ionizantes) - Estabelece acbes de

protecdo e treinamento dos empregados que trabalham com os
Equipamentos de Seguranca Postal, rastreando drogas, explosivos e outros

materiais de risco.

16.Projeto de Ergonomia — Com foco nas areas de atendimento, distribuicdo e

centros de tratamento automatizados, o projeto avalia o0 ambiente de trabalho
(layouts, equipamentos e mobiliarios), visando o desenvolvimento de um
ambiente de trabalho com maior conforto e atratividade para o cliente interno
e externo, além da preservacdo da saude e melhoria da produtividade dos

trabalhadores.
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17.Programa Nacional de Reabilitacdo Profissional — Destinado ao empregado
que teve sua capacidade de trabalho reduzida para assumir uma nova

posicdo de trabalho.

5.2.4 NA GESTAO

1. Acompanhamento de Novos Empregados (Contrato de Experiéncia) -
avaliacdo dos empregados em periodo de experiéncia em trés niveis: pela
chefia imediata, geréncia de area e Coordenador/Diretoria.

2. Acompanhamento dos Afastados - identificacdo, acompanhamento e gestéo
periodica dos empregados afastados visando encontrar casos de
inconsisténcia e intensificacdo de contato pessoal, visitas, reunides,
entrevistas, emissdo de cartas e atividades sociais junto aos afastados.

3. Ambiente de Trabalho - investimento em equipamentos e materiais de
trabalho para a melhoria fisica do ambiente de trabalho; e intensificagdo do
trabalho de ergonomia.

4. Plano de Comunicacao: divulgacédo do tema “absenteismo” - publicacdes em
canais internos de comunicacdo (mural, quadro de avisos, intranet,
comunidade virtual, jornal, folders, etc), mensalmente, do resultado do
absenteismo das unidades; utilizacdo dos grupos teatrais; reunido periodica
com o corpo funcional;, intensificacdo da divulgagdo do tema nos
treinamentos, cursos e projetos conduzidos pela Empresa; e comunicacao
educativa do tema com as entidades representativas dos empregados.

5. Gestdo - estabelecimento de metas-padrdo abordando o absenteismo,
envolvendo todos os niveis de gestores; manutencdo da meta estabelecida;
continuidade dos estudos visando o estabelecimento de metodologia
cientifica capaz de avaliar o absenteismo na empresa, levando-se em conta
as caracteristicas regionais, que direta ou indiretamente, influencie os
resultados; e sistematizacao do registro de todas as ocorréncias relacionadas
ao desempenho e restricdbes do empregado, de modo a se estabelecer banco
de dados personalizado, devendo o empregado tomar ciéncia de cada

registro.
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6. Treinamento - capacitacdo e sensibilizacdo do corpo funcional quanto aos
conceitos e aspectos relacionados ao absenteismo; treinamento especifico de
gestores enfatizando seu papel na “Gestédo de Pessoas”, dando enfoque em
assuntos como: “relagbes interpessoais”, ‘“lideranca’, “negociacao”,
“administracdo de conflitos”, “comunicacdo” e “ferramentas de gestao”; e
disseminacdo de conhecimento e capacitacdo das equipes dos ambulatérios.

7. Benchmarking - intensificacdo de estudos e realizacdo de benchmarking em
busca de melhores préticas e referenciais comparativos.

8. Orcamento - previsao de orcamento especifico para acdes voltadas a Gestéao
do Absenteismo.

9. Convénios - intensificar convénios com o6rgdos publicos (policia militar),
visando dar seguranca ao empregado, principalmente nos casos de assaltos
nas agéncias de Correios; e implementar, fortalecer ou estreitar convénio e
relacionamento com o INSS.

10.Saude e Qualidade de Vida - controle de atestado médico - cumprimento das
normas estabelecidas para a homologacéo de atestado médico; visitas e
controle da rede credenciada e analise das instituicdes e profissionais que
apresentam maior concessdao de atestados; reunides dos meédicos do
trabalho, visando nivelar informagcbes e conhecimentos, e padronizar
procedimentos internos; medicina preventiva — estudo, acompanhamento e
acOes preventivas de doencas sazonais e especificas, implantacdo e
intensificacdo da ginastica laboral em todas as unidades, com exercicios
especificos para cada tipo de atividade desenvolvida; intensificacdo das
campanhas preventivo-educativas relacionadas a saude e qualidade de vida;
e incentivo e participacdo efetiva nas atividades socio-culturais e esportivas

da empresa em busca da qualidade de vida.

Ao conseguir realizar acbes continuas de prevencdo do absenteismo, a
Empresa de Correios e Telégrafos estara reduzindo custos, valorizando o
empregado, criando um clima favoravel ao trabalho, colocando em pratica a
responsabilidade social interna e melhorando sua imagem institucional, e tudo isso
colabora para o tratamento do absenteismo, diminuiu de 6,41% para 5,69% de
janeiro de 2005 a agosto de 2006.
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6 DISCUSSAO

AplOs a andlise apresentada por este estudo de caso percebe-se que o
absenteismo € um problema que atinge as mais diversas organizacfes, como um
fendbmeno crucial aos aspectos social e econdmico da empresa que reflete em
custos a curto, médio e longo prazo na produtividade.

O trabalho apontou causas do absenteismo que, na Empresa de Correios e
telégrafos, foram tratadas de modo eficiente, onde atacou-se as causas e evitou-se
consequéncias. Causas citadas por Balerini neste trabalho, como as condi¢des do
ambiente de trabalho, s&o evitadas agora nos Correios por programas como o de
protecao solar, programa de prevencdo a ataque canino, novos equipamentos de
protecao (ténis, bolsa do carteira, capa de chuva) e o novo projeto de ergonomia,
todos esses citados no estudo de caso.

O sucesso da reducéo do indice na Diretoria Regional de Brasilia, por exemplo,
que era de 12,4% em janeiro de 2005 e que em agosto de 2006 foi de 8,66%, foi
concretizado devido ao devido tratamento de todas as causas de absenteismo
analisadas na empresa, 0 correto manejamento do programa de qualidade de vida
na organizacao e programas de controle de gestdo, como a mudancga da avaliagao
dos funcionarios.

Pode-se também confirmar a utilidade dos dados coletados na pesquisa
comparando os tipos de causas citados por Stockmeier (2004), os procedimentos
metodoldgicos citados por Balerini (2003) e as acfes da empresa no tratamento
destas. Seguindo a divisdo do Stockmeier (2004), causas provocadas por Camplices
Pessoais Internos foram remediadas pelo Programa de Treinamento instituido da
empresa que € voltado para a gestdo de pessoas. Cumplices Ambientais Externos,
como doengas e falta de conhecimento acerca do orgamento familiar foram tratadas
com programas como o Programa de Gestdo do Orcamento Familiar e o Programa
de Educacdo para uma Vida Saudavel. Problemas causados por mau
relacionamento com chefes e encarregados, citado como Problemas Pessoais no
Trabalho por Stockmeier (2004), sdo evitados na empresa com, por exemplo, o
programa Esporte na Empresa, que contribui com o bem-estar e relacionamento
interpessoal do colaborador.

Além de propor solucdes para o problema do absenteismo, evidencio-se,

também com o estudo de caso, a necessidade de um maior controle por parte das
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empresas para evitar o desconhecimento de um fator que afeta diretamente nas
financas da empresa. Autores como Souto (1990) ressaltaram a importancia do
tratamento do absenteismo para o bem-estar de qualquer empresa, e assim comeca
a ser tratado na Empresa de Correios e Telégrafos.

Logo, a inclusdo do estudo de caso no trabalho foi de extrema importancia para

se verificar a aplicacdo do material recolhido durante o levantamento teérico.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

A andlise sobre os estudos revisados demonstrou que podem ser reduzidos
estes quantitativos de auséncias através de programas bem conduzidos com vistas
a identificacéo das causas do mesmo, para obter um dominio do fendmeno e facilitar
o combate ao problema.

Podemos dizer que o tratamento do absenteismo baseia-se na localizagao das
diversas causas presentes dentro da empresa, fora dela ou no individuo e no devido
procedimento para acabar tais causas.

O absenteismo aparece, entdo, como um problema gerencial que deve ser
abracado pela area de Recursos Humanos, especialmente a area de saude,
seguranca do trabalho e do corpo de gestores para que déem apoio ao problema
facilitando o desenvolvimento de programas e eventos que gerem bem-estar aos
funcionarios.

Destacou-se como resultado no estudo de caso a necessidade de um
programa visando a prevencdo de acidentes e doencgas, diminuindo ao maximo o
namero de abonos médicos por menos de 15 dias, que € o maior motivo de faltas na
ECT. Observou-se também que para iSSO ndo seriam necessarios programas
grandes e com altos custos, mas apenas pequenas medidas para que 0s carteiros,
por exemplo, que tém a maior categoria funcional da empresa, ndo se ausentassem
por uma gripe fraca ou um pequeno esfor¢o repetitivo que n&do era necessario.

O trabalho mostrou-se util no tratamento do absenteismo, jA4 que levantou
grande informacé&o acerca do assunto, ressaltou sua importancia e verificou a
aplicacao da teoria com o estudo de caso baseado nas mesmas teorias.

A anadlise das causas, das consequUéncias e das possiveis tomadas de
decisbes foi demonstrada com opinido de diversos autores especialistas do tema e
em diversos exemplos de organizagdes brasilienses, brasileiras e estrangeiras,
facilitando o entendimento do leitor e facilitando o uso das acbes em outras
empresas que necessitarem.

Frente a estes aspectos, conclui-se que se faz necessario realizar ainda mais
pesquisas sobre como prevenir e minimizar o absenteismo, sem esquecer que cada
empresa € um universo diferenciado e tornar, assim, o absenteismo um problema

mais visivel para a empresa.
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