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Resumo: A telecomunicacéo se instaurou em uma era globalizada e informatizada,
tendo suas relagbes de trabalho pautadas na intensificagdo do trabalho,
especialmente nos call centers, ocasionando diversos agravos que comprometem a
capacidade fisica e psiquica dos teleoperadores. Analisar a relacdo entre condi¢cdes
de trabalho e saude de teleoperadores foi objetivo desta pesquisa, a partir de um
estudo descritivo, exploratdrio e de corte transversal com a participacdo de 819
teleoperadores de dois call centers do municipio de Recife e Jaboatdo dos
Guararapes. Os dados foram coletados mediante questionario-entrevista sobre
aspectos sociodemograficos, relacionados ao trabalho e saude. O perfil dos
entrevistados é de maioria jovem de 18-25 anos (61,3%), mulheres (66,9%), com
ensino médio completo (51,2%), ndo estdo no primeiro emprego (54%), recebem um
salario minimo (78%). Relatou-se a presenca de doencas relacionadas ao trabalho
como perda auditiva (58,8%), tendinite (21,7%), problemas psicol6gicos (12,3%). A
prevaléncia do SRQ-20 foi de 57,8% demonstrando uma alta predisposicdo desta
categoria aos TMC. Associacdes significativas (p<0,05) como: atividade além do
trabalho com acidente ou doenca de trabalho; tempo de trajeto com cansaco
recorrente; tempo na empresa com dor em punho, cotovelo e ombro e com
apresentacdo de atestado meédico. Este quadro se relaciona diretamente ao
processo e organizacgao de trabalho e revela a necessidade de mudangas, visando a
melhoria das condicbes de trabalho e consequente melhoria nas condicbes de
saude e vida destes trabalhadores.

Palavras-chave: Saude do Trabalhador; Condicao de trabalho; Telecomunicacoes;
LER-DORT; Perda Auditiva; Transtornos Mentais

Abstract: Telecommunication has started in a globalized and computerized era, and
its work relations are based on the intensification of work, especially in the call
centers, causing several aggravations that compromise the physical and psychic
capacity of telemarketers. To analyze the relationship between working conditions
and health of teleoperators was the objective of this research, based on a
descriptive, exploratory and transversal study with the participation of 819
telemarketers from two call centers in the city of Recife and Jaboatdo dos
Guararapes. Data were collected through a questionnaire-interview on
sociodemographic aspects, related to work and health. The profile of the
interviewees is a majority of young people aged 18-25 (61.3%), women (66.9%), with
a high school education (51.2%), are not in the first job (54%), receive a minimum
wage (78%). Work-related diseases were reported as hearing loss (58.8%),
tendonitis (21.7%), psychological problems (12.3%). The prevalence of SRQ-20 was
57.8%, demonstrating a high predisposition of this category to CMD. Significant
associations (p <0.05) as: activity in addition to work with an accident or work-related
illness; travel time with recurrent fatigue; time in the company with pain in hand,
elbow and shoulder and with presentation of medical certificate. This framework is
directly related to the work process and organization and reveals the need for
changes, aiming at improving working conditions and consequently improving the
health and living conditions of these workers.

Keywords: Workers’ Health; Working Condition; Telecommunications;
RSI/WMSD; Hearing Loss; Mental Disorders



Introducéo

No atual modelo capitalista do tipo flexivel, alicercado num projeto politico e
econdémico de cunho neoliberal, se insere a reestruturagdo produtiva, na qual
surgem setores de producdo com intensas inovacgdes tecnoldgicas e
organizacionais, novos mercados e novas forma de relacdes de trabalho, impondo
assim novas formas de exploracdo ao trabalhador, pautadas na flexibilizacdo e na
precarizacdo do trabalho (Cordeiro, 2011; Druck,2011; Dantas,2013).

Na politica econdmica vigente, predomina o processo de precarizacdo das
relacdes sociais de trabalho, no qual ha perda da estabilidade da condicdo do
trabalhador assalariado, gerando uma vulnerabilidade social, além da intensificacédo
do trabalho (Rosso, 2008; Cordeiro, 2011; Druck, 2011). Este processo também é
caracterizado pelo inegavel desmonte nos sistemas de protecéo social, a exemplo
da atual Reforma Trabalhista (Brasil, 2017) que viabiliza a flexibilizacdo dos direitos
trabalhistas e da “lei da terceirizagdo” (Brasil, 2017), que visa a reducéo de custos
com o trabalhador, através de formas volateis de insercdo e contratos trabalhistas,
com consequéncias prejudiciais para as condi¢cOes de trabalho, saude e de vida dos
trabalhadores.

Devido as imposi¢cdes do mercado por mais resultados, novos perfis de
trabalhadores sdo exigidos, sendo necessario ser polivalente, flexivel e mais
resistente, exigindo maior dispéndio de energias fisicas, mentais e sociais da classe
trabalhadora (Rosso, 2008; Araldjo e Farias, 2015). Tais caracteristicas séo
encontradas nos trabalhadores do setor das telecomunica¢des, 0s quais terdo suas
capacidades cognitivas e sua atividade laboral subsumida a Iégica flexivel do capital
(Araujo, 2015).

O setor da telecomunicacdo se instaurou em uma era globalizada e
informatizada. A mundializacdo do capital com a reengenharia produtiva altera a
composicao organica do capital nos setores produtivos, ampliando e diversificando a
insercdo de trabalhadores no mercado, no qual merece destague o crescimento
expressivo do setor de servicos. Neste, merece destaque os trabalhadores das
telecomunicacdes, onde estdo inclusos os teleoperadores, que possuem importante
papel para a acumulacéo capitalista (Alves, 2007).

O mercado da telecomunicacéo cresce a cada dia, com movimentagcao em
torno de US$ 20 bilhdes por ano no Brasil e emprega aproximadamente 550 mil

pessoas (Nogueira, 2011). Junto a isso, a terceirizagdo das empresas e 0 avanco da



telematical contribuiram para um crescimento significativo do nimero de empresas
de telecomunicagbes especializadas em teleatendimento, como os call centers
(Aratjo, 2015).

O servico de call center (central de atendimento), pode ser definido como uma
atividade que responde de maneira 4gil e com avancada tecnologia as demandas do
mercado (Ziliotto; Oliveira, 2014). Caracteriza-se como um sistema coordenado
formado por pessoas, processos, tecnologias e estratégias que possibilitam a
informacgéao e integragdo entre empresas e a sociedade. Devido a essas exigéncias e
a organizagao do trabalho, os trabalhadores do setor de telecomunicagao tém sua
saude afetada (Antunes; Praun, 2015).

Os teleoperadores (teleatendentes do setor de telecomunicacdes), realizam
atividade de comunicacdo com clientes a distancia por intermédio da voz e
mensagens eletronicas, com a utilizacdo de equipamentos de audicdo, fala
telefénica e sistemas informatizados de processamento de dados (Porsani, 2004;
Vilela; Assunc¢éo,2004; Trindade, 2010). Sua forca de trabalho é predominantemente
feminina e jovem, sendo uma das portas de entrada da classe trabalhadora no
mercado de trabalho (Nogueira, 2011).

Estes trabalhadores sdo tratados como meros instrumentos de producéo, que
precisam lidar com modernas tecnologias, baseadas na informatica e eletrénica,
representando atualmente uma das maiores categorias profissionais brasileiras,
denominada de “infoproletarios” nos termos de Antunes e Braga (2009). Esta
categoria sofre diretamente pela alta competitividade do mercado e pelo processo de
precarizacdo, devido a uma rotina exaustiva e um ritmo intenso de trabalho, que
resulta em alta rotatividade no setor, e leva a altos indices de insatisfacao,
absenteismo e adoecimento (Cordeiro, 2011; Nogueira, 2011; Silva, 2009).

O ritmo intenso de trabalho tem ocasionado diversos agravos que tem afetado
a capacidade fisica e psiquica dos teleoperadores (Aradjo,2015). Dentre os
principais agravos estdo as LesBes por Esforco Repetitivo e Doencas
Osteomusculares Relacionadas ao Trabalho (LER/DORT). As LER/DORT séo
agravos com nexo laboral, causadas pelo aumento expressivo das atividades, sem
haver, concomitantemente, um desenvolvimento da legislacdo que assegure

condicdes de trabalho favoraveis a saude (Santos, 2006).

1 A palavra telematica foi criada por Simon Nora e Alain Minc, em 1978, para batizar uma tecnologia
gue funde os sistemas computacionais e os de telecomunicacéo (Venturelli, 2004, p.115).



Outra doenca relacionada aos teleoperadores, é a Perda Auditiva Induzida
pelo Ruido (PAIR), decorrente da exposicdo diaria aos ruidos via headset. Neste
caso pode haver lesdo celular, causada perda progressiva e irreversivel da audicdo
(Dias et al, 2006). Tal agravo pode ter como consequéncias: incapacidade auditiva e
disfun¢des auditivas, como zumbidos e alteracdes vestibulares (Ogido et al, 2009).

Também ha expressdes de acometimentos a saude mental destes
trabalhadores, cujos relatos de transtornos relacionados a essa atividade sé&o
frequentes, como alcoolismo, depressdes relacionadas com o trabalho, estresse,
fadiga, neurose profissional, entre outras (Nogueira, 2011).

A partir da compreensao da saude como as possibilidades do individuo fazer
escolhas e interagir de maneira dinamica em sociedade, e da sua determinacéo
social mediada pelos modos de producdo e das relacbes sociais estabelecidas,
entende-se a contradicdo existente entre o avanco de forcas produtivas e diminuicéo
das condicdes de vida, de trabalho e de saude da classe trabalhadora existentes na
sociedade regida pelo modo de producéo capitalista (Albuquerque; Silva, 2014).

O mundo do trabalho vivencia uma série de transformacdes ao longo dos
tempos, cuja compreensado das estruturas e dinamicas da sociedade s6 podem ser
desvendadas a partir de uma perspectiva critica, histérico-dialética, amparada na
realidade concreta, ou seja, entender que 0s contextos historicos e sociais em que
os trabalhadores estdo inseridos fazem parte de uma totalidade, sem, no entanto,
desconsiderar suas particularidades (Netto, 2011).

Diante do exposto, acredita-se na importancia de adotar a visdo do campo da
Saude do Trabalhador, o qual ressalta que a partir da compreensdo das inter-
relacbes producao/trabalho, ambiente e salde, seja possivel compreender as
condicBes de vida, o perfil de adoecimento e morte das pessoas, considerando a
subjetividade dos varios atores sociais envolvidos (Gomez e Lacaz, 2005; Dias et al,
2006).

Dessa forma, o presente trabalho tem o objetivo de analisar a relagdo entre
condicBes de trabalho e saude dos teleoperadores do estado de Pernambuco, e a
partir desta analise contribuir para o desenvolvimento de acdes do Centro de
Referéncia em Saude do Trabalhador de Pernambuco (CEREST-Estadual) e do
Sindicato dos Trabalhadores em Telecomunicacdo de Pernambuco (Sinttel- PE),

visando a promoc¢éao da saude desses trabalhadores.



Método

Realizou-se um estudo do tipo descritivo, exploratério e de corte transversal,
no periodo de julho/2017 a maio/2018 com trabalhadores de duas empresas de
telecomunicacdo, em dois municipios: Recife (empresa A) e Jaboatdo dos
Guararapes (empresa B), localizados no estado de Pernambuco, Brasil. A populacéo
do estudo foi constituida por trabalhadores que desempenham funcdo de
teleoperador, maiores de 18 anos, e que aceitaram responder ao questionario.

Considerando o numero total de teleoperadores de Pernambuco (estimados
30.000) e das empresas A (estimados 13.000) e B (estimados 5.000), optou-se pelo
calculo da amostra através de um plano de amostragem estratificada por empresas,
com margem de erro 5% e intervalo de confianca (IC) de 95%. Dessa forma, a
amostra minima ficou definida em 355 teleoperadores, dividida da seguinte maneira:
empresa A (n=270) e empresa B (n=85). Seguindo este critério amostral foram
aplicados 374 questionarios-entrevista, no qual 278 foram coletados na empresa A e
96 na empresa B.

A pesquisa é fruto da parceria do Instituto Aggeu Magalhaes- Fiocruz/PE, com
CEREST- Estadual Pernambuco e o Sinttel-PE. Tal parceria salienta a visdo da
Vigilancia em Saude do Trabalhador, a qual aborda a necessidade da
intersetorialidade e interdisciplinaridade para contextualizar a confluéncia que ha
entre as relacdes sociais e técnicas que ocorrem na producdo, assim como, de
considerar a subjetividade dos varios atores sociais nelas envolvidos (Gomez e
Lacaz, 2005).

A fonte da pesquisa se deu a partir de dados primarios, no qual foram
aplicados questionarios em forma de entrevista e autoaplicado nas portas das
empresas, ao final do expediente dos trabalhadores nos quatros turnos da jornada
de trabalho (06h;12h;18h;00h). Inicialmente, realizou-se uma coleta piloto (n=80)
para definicho do plano amostral, e também para identificar parametros das
variaveis desejadas.

O questionario utilizado na pesquisa foi composto por 65 questdes que foram
categorizadas em quatro grupos: 1) perfil do entrevistado; 2) aspectos sociais; 3)
aspectos do trabalho e 4) aspectos da saude. Utilizou-se como base a enquete
operaria (Alves e Filho, 2017), o processo de trabalhado e os principais agravos e
doencas que afetam os trabalhadores, a partir de informacdes e contribuicbes

colhidas em duas oficinas realizadas com os teleoperadores e profissionais do



Sinttel-PE. O questionario-entrevista foi aplicado com o objetivo construir o perfil
socioecondmico, descrever as relacbes e organizacdes de trabalho e identificar as
morbidades referidas pelos trabalhadores e trabalhadoras.

As coletas se iniciaram ap6s um periodo de treinamento para a padronizacao
da aplicacdo dos questionarios.

Os dados foram digitados no programa Microsoft Excel 2016 e exportados
para o software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS, verséo 15, 2008,
SPSS Inc., Chicago, lllinois EUA). Para a caracterizacdo da populagéo foi utilizada
estatistica descritiva e foi realizado o teste qui-quadrado de Pearson. Foi
considerado estatisticamente significante quando o p-valor for menor que 5% (<0,05)

A analise descritiva foi realizada a partir da verificacdo das condi¢cdes de vida,
de trabalho e adoecimento, através do perfil socioeconébmico, das relacdes e
organizagao do trabalho, da presenca de LER/DORT, de PAIR e indicadores da
possivel presenca de Transtorno Mental Comum (TMC). Os conteudos foram
abordados na perspectiva dos contextos histéricos sociais a que estes processos
estdo inseridos, no qual levou-se em consideracdo a realidade concreta, ou seja,
entender a estrutura e dinamica do objeto a ser estudado, atraves das relacdes que
estdo objetivamente postas, compreendendo a insercdo desse objeto em uma
totalidade sem desconsiderar suas particularidades (Netto, 2011).

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas do Instituto Aggeu
Magalhdes, Fundacdo Oswaldo Cruz (CAAE No: 71489517.9.0000.5190), seguindo

0s preceitos da resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Resultados e Discusséo

A descricdo dos dados sociodemograficos, dos aspectos relacionados ao
processo e organizacdo de trabalho e dos aspectos da saude se encontram nas
Tabelas 1,2 e 3, respectivamente. As correlacdes entre as variaveis estudadas

foram significativas quando p<0,05 e estarao discutidas ao longo do texto.

Tabela 1: Aspectos sociodemogréficos dos teleoperadores. (n=374)

Variavel Categoria n %
Idade (anos) 18]-25 223 61,3
25|-32 93 255
32|-41 38 104

41]-51 9 2,5
51/-60 1 0,30

Sexo Feminino 243 66,9



Identidade de género

Orientacdo sexual

Raca/ cor

Estado civil

Filhos

Escolaridade

Atividade além do
trabalho

Qual atividade

Instituicdo estudo

Moradia

Transporte*

Masculino
Cisgénero
Transgénero
Heterossexual
Homossexual
Bissexual
Assexual
Branca
Preta
Amarela
Parda
Indigena
Solteiro
Casado
Separado
Divorciado
Viavo
Sim
N&o
Ensino fundamental incompleto
Ensino fundamental completo
Ensino médio incompleto
Ensino médio completo
Curso técnico incompleto
Curso técnico completo
Ensino superior incompleto
Ensino superior completo
Pds-graduacéo
Sim
Né&o
Outro emprego

Estudo
Outro emprego e estudo

Outro
Pablica
Privada
Propria
Alugada
Cedida
A pé
Onibus
Moto
Taxi
Uber
Carro
Carona

120
354

305
38
19

73
77
29
180

253
67

113
213

186
16
22

104
24

145

215
37

105

10
68
250
100
13

44
333
31

41
17

33,1
98,1

1,9
84,3
10,5

5,2

20,1
21,2
8,0
49,5
1,4
77,1
20,4
0,4
2,1

34,7
65,3

1,1
1,1
51,2
4.4
6,1
28,7
6,6
0,83
40,3

59,7
25,2

71,4

0,7
2,7

12,7
86,1
68,9
27,5
3,6

12,1
91,5
8,5
0,5
0,3
4,7
1,6



Metrd 77 21,2

Bicicleta 9 25
Principal gasto Alimentacéo 205 61,2
Satde Privada 7 2,1
Estudo 41 122

Previdéncia Privada 1 3

Vestuario 10 3,0

Lazer 8 2,4
Aluguel 41 122

Luz/Agua 11 33

Transporte 11 33
Tempo livre Lazer 300 82,4
Estudo 19 5,2

Trabalho doméstico 6 16

Lazer e estudo 32 8.8

Lazer e trabalho doméstico 11

Trabalho 2 05

Fonte: elaborada pela autora
* Possivel assinalar mais de uma resposta.

A categoria profissional de teleoperadores se caracteriza pela predominancia
da forca de trabalho feminina (66,9%), reflexo de uma sociedade que destina estas
trabalhadoras as atividades “tipicamente femininas”, uma vez que segundo Freitas
(2012), este género apresenta caracteristicas historicamente atribuidas como a
atencdo, delicadeza, destreza manual e paciéncia, as quais sdo tidas como
prioridades pelo mercado do teleatendimento.

Segundo Nogueira (2006), além do trabalho precarizado vivenciado pelas
mulheres, existe a naturalizacdo da responsabilizacdo deste género pelo trabalho
reprodutivo, expressando a existéncia de uma divisdo sexual do trabalho (produtivo
e reprodutivo), originada nos valores da sociedade patriarcal. A partir disto, entende-
se a dupla ou tripla jornada de trabalho imposta a estas trabalhadoras que se
submetem as precarias condicfes de trabalho, buscando sua sobrevivéncia e de
seus dependentes.

Em relacdo a orientacdo sexual, 84,3% dos trabalhadores sé&o
heterossexuais, 10,5% homossexuais e 5,2% bissexuais. Vale ressaltar que quando
perguntados sobre a identidade de género 98,1% afirmaram ser cisgénero e
aproximadamente 2% afirmaram ser transgénero. De acordo com Venco (2009), o

perfil de trabalhadores do teleatendimento é formado por pessoas que sao excluidas



do mercado de trabalho, e devido ao processo de trabalho deste emprego se tornam
invisiveis aos preconceitos e padrdes impostos pela sociedade.

Ao total, 49,5% dos trabalhadores se autodefiniu pardo, 21,2% preta e 20,1%
branca. Em relagéo ao estado civil, 77,1% dos trabalhadores séo solteiros e 65,3%
ndo possuem filhos. A maioria tem casa proépria (68,9%), utilizam o dnibus (91,5%)
como meio de transporte e tem como principal gasto a alimentacgéo (61,2%).

A categoria é formada em sua maioria por jovens na faixa etaria de 18-25
anos (61,3%), que encontram nesse emprego uma oportunidade para insercao no
mercado de trabalho, em meio a uma situacdo do pais com altos indices de
desemprego, sobretudo na faixa etaria jovem (16 a 29 anos) (IBGE, 2017). Tal fato é
explicado pela ndo exigéncia do mercado por qualificacdo, experiéncia, e por
constituirem uma mao-de-obra barata, além de serem considerados flexiveis em
termos de energia fisica e por ndo apresentarem riscos de resisténcia a atuacéo do
capital (Cavaignac,2011).

Do total dos teleoperadores, 51,2% possuem ensino meédio completo e
guando perguntados se desempenham mais alguma atividade além do trabalho,
40,3% responderam que sim, no qual 71,4% destes afirmam que estudam, destes
86,1% estudam em instituicdes privadas e 13,9% em instituicao publica.

Os trabalhadores informaram que existem “parceria” entre a empresa A e
grupos educacionais privados, fazendo parte de um “clube de descontos”, com
oferecimento de descontos nas mensalidades dos cursos nestas instituicdes.
Também foi relatado que a manutencéo dos descontos estava associada a auséncia
de absenteismo.

Esses dados expressam a necessidade dos jovens se inserirem cada vez
mais cedo no mercado de trabalho, buscando assim condicbes de financiar os
préprios estudos. Para Cavaignac (2011) e Venco (2010), a insercdo prematura no
mercado de trabalho tem o objetivo de elevar o grau de escolaridade, sendo
resultado de um nao investimento publico na educacédo, levando estes jovens a
conciliarem os estudos com o trabalho.

Além disso, a flexibilizacdo do horario de trabalho, permite a realizacdo de
outras atividades. As empresas de teleatendimento acabam fornecendo empregos
considerados "temporarios", o que pode justificar o resultado do presente estudo que

mostra que a maioria dos teleoperadores (63,3%) estdo na empresa ha no maximo 2



anos, expressando assim os “volateis” contratos de trabalho, resultando em alta

rotatividade do setor, alicercados pela terceirizacao.

Tabela 2: Aspectos relacionados da organizacéo do trabalho dos teleoperadores. (n=374)

Variavel Categoria n %

Tempo na empresa < 2 meses 8 2,2
2 - 6 meses 40 11,0
7 - 11 meses 80 22,0
1-2anos 102 28,1
2 anos e 1 dia - 3 anos 61 16,8
> 3 anos 72 19,8
Primeiro emprego Sim 166 46,0
Né&o 195 54,0
Ja foi teleoperador anteriormente Sim 59 16,3
Né&o 302 83,7
Trabalha diariamente Sim 339 93,1
Néo 25 6,9

Jornada de trabalho diaria 4h 35 9,6
6 h e 20 min 299 82,1

8h 20 55

> 8hs 8 2,2
Intervalo de descanso Sim 357 98,1
N&o 7 1,9

Quantos intervalos 1 33 9,2
2 310 86,8

3 14 3,9
Quanto tempo de intervalo 10 min 328 92,1
11 - 20 min 22 6,2

21 - 30 min 2 0,6

Mais de 30 min 4 1,1
Pausa para refeicdo Sim 329 90,6
N&o 34 9,4

Quanto tempo para refeicdo Menos de 20 min 15 45
20min 293 88,5

Mais de 20 min 23 6,9

Trajeto ida e volta ao trabalho Menos de 10 min 9 2,5
10 a 30 min 29 8,0
31 minalh 73 20,2
1himin a 1h 30 min 85 23,5
1lh 31 mina2h 92 25,4
Mais de 2h 73 20,2

Acidente no trajeto Sim 27 7,4
Nio 337 92,6
Remuneracéo <1S.M. 60 16,5

1SM. 283 78,0



1a2S.M. 20 5,5

Dependentes da remuneragdo Nenhum 131 361
1 - 3 pessoas 201 554

4 - 5 pessoas 28 7,7

> 6 pessoas 3 0,8
Gratificacdo por meta Sim 207 57,0
Né&o 156 43,0

Gratificagdo no salario Menos de 10% 17 8,9
10% 88 46,3
20% 40 21,1

40% 4 2,1

50% 2 1,1

60% 1 S

Mais de 60% 1 5

Né&o sabe 17 8,9

Em forma de folga 3 1,6

2 1,1

Em forma de agrado (chocolate)

Empresas que terceirizam o Telefonia, internet e tv a cabo 258 73,9
Servico

Bancaria 64 18,3

Elétrica 27 7,7
Existe supervisao da atividade Sim 361 99,2
Né&o 1 0,30
Tira férias durante o ano Sim 230 87,5
Nio 33 12,5
Escolhe o periodo das Sim 77 29,2
Nio 181 68,6

Né&o sabe S 1.9
Depende do periodo 1 0,40
Conhece o sindicato Sim 269 73,9
Nio 95 26,1
Participa do sindicato Sim 1 19,7
Nio 290 80,3

Greve realizada Sim 47 13

Nio 315 87

Fonte: elaborada pela autora

Essa nova configuracdo do mundo do trabalho ndo é uma particularidade do
setor telecomunicacdes, se expande com as chamadas "novas" formas de
contratacdo, como as relacdes de trabalhos temporérios, parciais, terceirizados,
intermitentes, autdnomo, entre outros, consideradas na acumulacédo flexivel como
"modernas"”, mas que tem em sua esséncia a precariza¢ao do trabalho (Vasopollo,
2006).

Em relacdo a remuneracdo, 78% dos entrevistados afirmou que recebe um

salario minimo (R$954), e 55,4% possuem 1 a 3 dependentes do seu salario. Ao



total 57% afirmaram receber gratificacdo por atendimento de meta e 43,6% relatam
gue esta gratificacdo representa 10% do seu salério.

O empenho necessério para a manutencdo do salério variavel recai sobre a
saude dos trabalhadores, uma vez que 94,6% (p=0,033) dos trabalhadores afirmam
gue sentem dor de cabeca, recebem um salario minimo. Esta pode ser considerada
uma expressdo da exploracéo e precarizacéo do atual mundo do trabalho, no qual
os trabalhadores se veem obrigados a se submeterem a salarios baixos e a uma
organizacdo baseada na pressdo por aumento de produtividade, resultando em
interferéncias prejudiciais a sua saude.

Sob estas condi¢cdes caracteriza-se a superexploracéo da forca de trabalho,
categoria essencial para a compreensao do capitalismo brasileiro. No caso particular
estudado ocorre uma violacdo do valor da forca de trabalho, em que ha o
pagamento da forca de trabalho abaixo do seu valor, além da exposi¢céo ao processo
de intensificacdo, por meio da organizacao do trabalho, apesar da jornada reduzida
de 6horas e 20 minutos. Essa tese € defendida por Luce (2013), ao comparar a
elevacao do salario minimo nominal com o salario minimo necessario estabelecido
pelo DIEESE (2018).

Os achados dessa pesquisa mostram que a maioria dos trabalhadores (54%)
nao esta em seu primeiro emprego, e quase 17% afirmam que ja trabalharam como
teleoperadores anteriormente. Este dado vai de encontro aos de Nogueira (2011), o
gual afirma que a maioria dos teleoperadores esta em seu primeiro emprego.

Evidencia-se rotatividade de trabalhadores, o que expressa uma das
caracteristicas dos contratos terceirizados, permitindo uma descartabilidade dos
trabalhadores, sem haver grandes prejuizos para as empresas, 0 que justifica a alta
rotatividade no setor.

Este fato somado ainda a questdo da dificuldade atual encontrada pelos
jovens, que ndo conseguem empregos em suas areas profissionais, resultam em
condicbes precérias de trabalho nos quais os trabalhadores se encontram
subordinados, como apontam, também estudos de Pochmann (2004).

Os teleoperadores sao trabalhadores de empresas terceirizadas e relataram
gue prestam servigos para diversas areas como: bancéria, de telefonia, internet, tv a
cabo e elétrica, no qual a maioria dos trabalhadores (73,9%) trabalha para a area de
telefonia, internet e tv a cabo.

Quando perguntados sobre a utlizacdo do tempo livre, 82,4% dos



trabalhadores responderam que utilizam o tempo livre para lazer elencando
atividades esportivas, de entretenimento (cinema, televisédo, praia) e até o ato de
dormir € considerado por alguns como atividade de lazer. Devido ao prolongamento
do trabalho para os fins de semana, onde 93% dos teleoperadores do estudo
trabalham diariamente de domingo a domingo, o tempo livre acaba sendo diminuido.
Para Cavaignac (2011), em uma sociedade regida pela légica do capital, possuir um
tempo livre, além da esfera do trabalho, se torna impossivel. A flexibilidade do
trabalho se expressa dessa forma, com a o avanco dos tempos de trabalho sobre os
tempos livres dos trabalhadores, como aponta Rosso (2017) em mecanismo como 0
uso de banco de horas, trabalho em feriados e fins de semana.

Observamos uma associacdo entre a diminuicdo do tempo livre dos
trabalhadores e repercussfes negativas na saude destes, uma vez que 50,5%
(p=0,009) dos trabalhadores que relataram ter sofrido acidente de trabalho ou ter
adoecido devido ao trabalho, desempenham alguma atividade além do trabalho.
Entende-se, dessa forma, que uma maior exigéncia fisica e mental existe para além
das dificuldades do trabalho, no qual os trabalhadores também tém que enfrentar os
obstaculos da vida social, interferindo assim na sua condi¢ao de saude.

Esta exigéncia relaciona-se a determinagcfes atuais do mundo do trabalho,
onde é reforcada a necessidade de garantia da "empregabilidade" por parte dos
trabalhadores, que tem a necessidade de buscar conhecimento e atualizacdes
constantes para adentrarem no mercado de trabalho. Reflexo da ideologia
dominante que busca legitimar as mudancas contemporaneas afim de ampliar a
acumulacéo capitalista (Druck, 2011).

Em relacdo a organizacdo do trabalho, a maioria dos teleoperadores
afirmaram que possuem uma jornada de trabalho de 6h e 20min, e 86,8% afirmaram
gue existem 2 pausas de descanso, em que 92,1% alegaram que estas pausas Sao
de 10 minutos. Além da propria jornada de trabalho, os teleoperadores tem que
enfrentar diariamente o caminho de ida e volta para o trabalho, como observamos na
pesquisa, no qual 69% dos trabalhadores levam cerca de 1 a 2 horas neste trajeto.

A jornada de trabalho destes trabalhadores se torna extensa devido ao tempo
do percurso ida e volta no trajeto moradia - local de trabalho. Tal prolongamento
influencia diretamente na condicdo de exaustdo fisica e mental do trabalhador, que

muitas vezes ja chegam cansados no ambiente de trabalho, como mostra a



associacdo em que 48,9% (p=0,005) das pessoas que afirmam ter cansaco
recorrente, levam entre 1 a 2 horas no trajeto ida e volta para o trabalho.

A organizacgédo do trabalho baseada na presséo para o atendimento de metas
o controle de duracdo da ligacdo/atendimento, o aumento da quantidade de
atividades em um menor periodo de tempo, e a locomogéo exaustiva no caminho
para o trabalho, resultam em um trabalho mais intenso, contribuindo para agravos a
saude destes trabalhadores.

Segundo Rosso (2008), a intensificagdo do trabalho resulta da adesdo de
mais atividades a rotina do trabalhador, visando, de acordo com Araujo (2015), o
aumento da produtividade. O ritmo e velocidade, e a gestdo por resultados sao
instrumentos que auxiliam neste processo, 0s quais sao controlados pela dimenséao
tecnolégica, apesar de possuir a capacidade de aumentar o tempo livre dos
trabalhadores, sob o julgo do capital é introduzida como meio de intensificacdo e
controle do processo de trabalho (Rosso, 2008; Araujo, 2015). Entende-se a partir
disto, que o prejuizo esta na subordinacdo do trabalho as necessidades do capital,
expressa na forma como é organizada e gerida a insercéo da tecnologia no trabalho
e ndo apenas sua existéncia (Rosso, 2013).

A exemplo disto, a presenca de um script (padréo de frases), as pausas de
descanso reduzidas, o fluxo alto de ligacdo num periodo de tempo (Dia de Maior
Movimento- DMM) e o tempo médio de atendimento (TMA) sdo formas da gestao
das empresas de call center a ditar o ritmo de trabalho, que possui um controle
tecnolégico e humano rigoroso para a certificacdo do cumprimento dos passos a
serem seguidos pelos trabalhadores (Vilela e Assuncéo, 2004).

O TMA foi relatado por 24,1% dos trabalhadores como a principal meta a ser
alcancada. O seu descumprimento resulta em feedback negativo (conversar com
supervisor) conforme a maioria relatou (55,8%). Este controle pressiona o0s
trabalhadores a manter-se na ligacdo apenas em um determinado tempo que nao
respeita a necessidade dos teleoperadores, nem dos clientes. De acordo com
Cavaignac (2011), trata-se, de um tempo determinado pela necessidade do capital,
o qual torna mais intenso o trabalho e reduz tempo livre dos trabalhadores.

Além das metas e do suporte tecnoldgico, a supervisdo humana é uma das
formas de controle existentes nos call centers, exigindo determinadas posturas dos

trabalhadores sob o risco de penalidades. A presenca de superviséo das atividades



foi relatada por 99,2% dos trabalhadores, onde 94,5% afirmaram que o supervisor
do setor realizada este papel.

A medida em que as formas de supervis&o se tornam mais presentes, cresce
a pressao sobre os teleoperadores, onde estes se veem cada vez mais induzidos a
cumprir de forma eficiente as varias atividades pré-determinadas. Devido a esta
I6gica, estes trabalhadores se encontram mais vulneraveis ao estresse por lidarem
com tamanha pressdo do mercado (Cavaignac, 2011), no qual exige-se do
trabalhador um esforco mental para garantir a satisfacdo do mercado (Vilela e
Assuncéao, 2004).

Os fatos supracitados sao expressos por meio do descontentamento
encontrado nas respostas dos trabalhadores, onde 70,6% afirma que mudaria algo
na organizacdo do trabalho e 29,2% relata a gestdo como principal fator que
modificaria. Outra expresséo de insatisfacdo com a gestado esta nas respostas dos
trabalhadores quando perguntados se algo do trabalho prejudica a saude, no qual
63,6% responderam que sim, e 32,3% destes relatam a gestdo como causadora dos
prejuizos a saude.

A légica da gestao e organizacao do trabalho sdo de grande importancia para
o desenvolvimento harménico das relacdes no trabalho. Os gestores possuem o
controle das atividades e o poder das decisdes em suas maos. Observa-se isto nas
respostas dos teleoperadores quando questionados sobre suas férias, no qual
87,5% dos trabalhadores afirmaram que tiram férias durante o ano, porém 68,6%
relataram que ndo escolhem o periodo do gozo das férias. Os teleoperadores
também destacaram a questdo da possibilidade da escolha do periodo das férias
depender da boa relacdo com o supervisor, que ha o favorecimento de alguns em
detrimento de outros, resultando em uma perda da autonomia destes trabalhadores.

Percebe-se até aqui a necessidade dos trabalhadores de se subjugar as
atuais condi¢cdes de trabalho, visando a sua sobrevivéncia, impostas pela logica de
acumulacéo flexivel do capital. Segundo Araujo e Farias (2015), os trabalhadores
sdo obrigados a deixar de lado os direitos sociais e humanos, se inserindo em um
cenario de desmonte da Seguridade Social e desregulamentacdo da legislacéo
trabalhista. Além disso existe debilidade relacionadas a a¢cbes humanas basicas,
como tempo para alimentagao e descanso.

Este fato pode ser observado nas respostas dos trabalhadores entrevistados,

onde 84,6% responderam que ndo acham o tempo da refeicdo suficiente,



apresentando em suas falas a insatisfacdo com o tempo de 20 minutos de refeicéo,
justificando que o tempo é curto, forcando a ingestdo rapida de alimentos, com
consequéncias danosas para saude como aparecimento de refluxo, gastrite e ma
digestdo. Recentemente com a aprovacdo da nova legislacdo trabalhista foi
flexibilizado o tempo disponivel de refeicdo para categoriais de trabalhadores que
cumprem jornadas regulares de 8h, podendo ser limitado a 30 minutos, vé-se desta
forma, a expanséo das formas de precarizacao e flexibilizagcdo no mundo atual.

Somado a este cenario de adoecimento e insatisfacdo que reflete as
péssimas condi¢bes de trabalho, os trabalhadores ndo possuem uma boa adeséo ao
sindicato, se tornando uma classe sem organizacado politica forte. Os resultados da
atual pesquisa mostram que 73,9% dos teleoperadores conhecerem o Sindicato dos
Trabalhadores em Telecomunica¢cbes do Estado de Pernambuco (Sinttel), e 20,7%
participam ativamente do sindicato. A adesdo destes teleoperadores pode ser
considerada boa se comparada aos teleoperadores de Fortaleza que apresentam
apenas 12,5% (Cavaignac, 2011) de adesao ao sindicato, entretanto ambos dados
revelam um distanciamento dos trabalhadores com o movimento sindical.

Esta fragilidade da organizacdo sindical é decorrente das novas estratégias
de dominacdo do capital, com destague para a terceirizacdo, que através da
descartabilidade do trabalhador, resulta na perda de vinculos, e da perspectiva de
identidade coletiva (Druck, 2011), podendo contribuir para o adoecimento, o qual
pode ser observado na relacdo da participacdo no sindicato com a ocorréncia de
acidente de trabalho e doenca relacionada ao trabalho, no qual 68,2% (p= 0,000)
das pessoas que ja sofreram acidente de trabalho ou adoeceram por causa do
trabalho, ndo participam do sindicato.

Em meio a este cenario de instabilidade de emprego e de “novas” relagdes de
trabalho, a acdo sindical adota uma visdo defensiva, onde impera os acordos
visando a manutencdo do emprego e pautada na flexibilizacdo das condi¢cbes de
trabalho. O baixo numero de greves realizadas expressa como essas medidas sao
desfavoraveis as acfes coletivas, no qual 87% dos teleoperadores afirmam que nao
tiveram conhecimento de greve no periodo em que trabalha na empresa.

Os fatores impostos pelos ciclos de privatizagbes associados aos lagcos de
solidariedade instaveis ndo contribuiram para o fortalecimento sindical, e

consequentemente conduziram para um enfraquecimento da organizacdo da classe



trabalhadora, repercutindo de forma prejudicial nas condi¢des e relagdes de trabalho

e consequentemente na vida dos trabalhadores.

Tabela 3: Aspectos relacionados a sadde. (n=374)

Variavel
Acidente trabalho e doenca trabalho

Emitida a CAT

Ja apresentou atestado médico

Vezes que apresentou atestado médico

Existe SESMT**

Existe CIPA***

Algo do trabalho prejudica a satde

Mudaria algo na organizacado do trabalho

Dor no punho, cotovelo e ombro

Intensidade dor (punho, cotovelo e ombro)

Apos quanto tempo de trabalho sentiu dor (punho,
cotovelo e ombro)

Avaliacdo audioldgica no admissional

Periodicidade da avaliagdo audiologica

Apresentacdo de sintomas

Categoria
Sim
N&o
Sim

N&o*
Sim
N&o

Menos de 3 vezes
3 a5 vezes
Mais de 5 vezes

Sim
N&o

Né&o sabe
Sim
N&o

N&o sabe
Sim
N&o
Sim
N&o
Sim
N&o

Leve

Moderada

Intensa

Menos de 1 més

1 més
1 -2 meses
2 - 4 meses

4 - 6 meses
Mais de 6 meses

Sim
Néo
6 em 6meses
12 em 12 meses
24 em 24meses
N&o € repetido
Né&o sabe
Zumbido

Dificuldade para
compreensdo da

110
252

88
250
113

82

72

86
300

19

44
340

22

231
131
255
106
211
153
44

128
40

12
31
32

129
357

15
18
291
31
62

64

%
30,3

69,4
5,4
94,6
68,9
31,1
34,2
30,0
35,8
82,6
5,2
12,1
93,7
6,1
0,28
63,6
36,1
70,6
29,4
58,0
42,0
20,8
60,4
18,9

1,9

1,9
5,7

14,6
15,1

60,8
98,1

1,4
2,2
4,1
5,0
80,2
8,5
17,2

17,8



fala

Zumbido e

lelculdadei para 33 9.2

compreenséo da

fala

N&o apresenta 201 55,8
Prevencdo de Perda Auditiva Induzida pelo Ruido Sim 177 49,6
Né&o 179 50,1
Né&o sabe 1 0,3

Fonte: elaborada pela autora
* As respostas “nao sabe” foram categorizadas como “ndo”
**SESMT: Servico de Engenharia e Medicina do Trabalho

***CIPA: Comissdo Interna de Prevencdo de Acidente

De acordo com Braga e Antunes (2009), os impactos nas condi¢cfes de vida e
saude dos trabalhadores séo resultados da busca incessante do mercado pelo lucro,
trazendo consigo diversas formas de precarizacao e flexibilizacdo do trabalho. Além
disto, estas atuais formas de exploracdo possuem vias de consentimento, a exemplo
da reforma trabalhista que normatiza e viabiliza a expansdo da ldégica de
precarizacdo do capital, através de jornadas, contratos e vinculos trabalhistas mais
flexiveis, uma vez que ao mesmo tempo que ha diminuicdo dos direitos protetivos do
trabalhador, ha também diminuicdo da responsabilizacdo das empresas pelos seus
trabalhadores. Em consequéncia disto, se instaura condi¢bes de trabalho e de vida
prejudiciais a saude destes trabalhadores e trabalhadoras.

A partir da compreensao da saude como a possibilidade que o individuo tem
de realizar escolhas e interagir de maneira dinamica em sua vida social, psiquica e
biologica (Cordeiro, 2011), entende-se como a precarizacdo e a degradacdo das
condicBes de trabalho, repercutem negativamente na saude dos trabalhadores.

Os acidentes e doencas relacionados ao trabalho e os atestados médicos sao
indicadores que demonstram os efeitos da intensificagdo do trabalho sobre o
trabalhador (Rosso, 2008). No presente estudo, 30,3% afirmaram que ja adoeceram
ou sofreram acidentes relacionados ao trabalho, 94,6% néo tiveram a CAT aberta,
68,9% ja apresentaram atestado meédico, no qual 35,8% alegaram que o
apresentaram mais de 5 vezes, em que a tendinite (10,3%) foi citada como principal
causa do afastamento.

Rosso (2008) traz em seu estudo uma porcentagem de 12,2% de atestados
médicos apresentados no grupo das atividades capitalistas tradicionais (construcao

civil, servigos pessoais, empregos domesticos), em relagdo a 30,6% de atestados



médicos nas atividades capitalistas modernas, nas quais o ramo da telecomunicacao
se encontra. Ainda de acordo com o autor, a discrepancia nos dados se da pela
forma de organizacdo do trabalho, no qual os grupos de atividades capitalistas
modernas submetem seus trabalhadores a niveis elevados de intensificacdo de
trabalho, tornando-os mais vulneraveis ao adoecimento.

Segundo Santos e Ferreira (2005), as transformacdes ocorridas no mundo do
trabalho trouxeram prejuizos para a saude do trabalhador, na qual a LER/DORT
merece notoriedade. Os resultados do presente estudo corroboram com estes
autores, vez que se percebe o destaque das LER/DORT, no qual aqueles
trabalhadores que afirmaram que ja sofreram acidente de trabalho ou adoeceram
por causa do trabalho (30,3%), relataram a tendinite (21,7%) como principal causa
de adoecimento, seguida dos problemas psicolégicos (12,3%) e alergia (9,4%).

Ainda sobre os sintomas musculoesqueléticos relatados pelos trabalhadores,
58% afirmaram ter dor no punho, cotovelo e ombro, com intensidade da dor em nivel
moderada (60,4%), sendo expressa em forma de cansaco muscular (57%).

Os teleoperadores sdo submetidos a um processo de trabalho, onde a
associacdo da tecnologia com as formas de precarizacdo e intensificacdo do
trabalho, além das posicbes estaticas e movimentos repetitivos por longas horas,
contribuem para o aparecimento das LER/DORT, principal agravo a saude entre as
doencas ocupacionais em nosso pais (Santos e Ferreira,2005; Pena et al, 2011).

Além dos sintomas fisicos decorrentes das LER/DORT relatados pelos
trabalhadores, observa-se como um dos principais sintomas de adoecimento
relacionado ao trabalho os problemas psicolégicos, que de acordo com Sato e
Bernardo (2005) sdo agravos que podem ser gerados pelas mesmas causas como
situacOes de pressao, falta de autonomia e supervisao excessiva no trabalho.

Tais atitudes gerenciais sdo pautadas na légica economicista visando o lucro
e produtividade, onde estas estratégias nocivas, resultam no desenvolvimento de
agravos como as LER/DORT (Pena et al 2011), tendo em vista que o trabalho
mental imposto exerce grande influéncia sobre as formas de adoecimento do
sistema osteomuscular humano (Cordeiro, 2011).

Os trabalhadores relataram que o aparecimento dos sintomas como dor em
punho, cotovelo e ombro surgiram com mais de 6 meses de atividade na empresa

(60,8%), corroborando com o Protocolo: Dor Relacionada ao Trabalho- LER/DORT



(Brasil, 2012). Como aponta Cavaignac (2011), menos de dois anos de trabalho na
empresa é suficiente para pér em risco a saude dos teleoperadores.

Ainda sobre o tempo de trabalho na empresa, 56,5% (p=0,004) dos
trabalhadores que afirmam ter dor em punho, cotovelo e ombro, trabalham na
empresa ha no maximo 2 anos e 50% (p=0,000) das pessoas que estdo menos de 2
meses na empresa apresentaram atestado médico mais de 5 vezes. Esses fatos
mostram 0 esgotamento precoce destes trabalhadores, sendo considerados
“mercadorias com curto prazo de validade” (Cavaignac, 2011).

Ainda sobre o processo de trabalho adoecedor, os trabalhadores
entrevistados relataram como o0s principais sintomas que apareceram durante o
periodo de trabalho na empresa: dor em membros inferiores (69,8%), perda auditiva
(58,8%) e depressao (56%).

A dor em membros inferiores € um acometimento devido a posi¢cao estatica
permanente no posto de trabalho, no qual os trabalhadores possuem apenas dois
intervalos de 10 minutos para se locomoverem, podendo ser também uma
expressdo das LER/DORT ja anteriormente discutida.

A perda auditiva, relatada como segundo principal sintoma, € uma
representacao da exposicao aos ruidos, devido a utilizacdo do headset, instrumento
de trabalho do teleoperador. De acordo com Dias et al 2006, a exposicdo
ocupacional ao ruido pode se expressar desde manifestacbes auditivas, como
zumbido e dificuldade para compreensdo da fala, até manifestacbes sistémicas
como aceleracao da frequéncia cardiaca e respiratoria, alteracdo da presséao arterial
e da funcéo intestinal, dilatacdo das pupilas, aumento do tbnus muscular, aumento
da producéo de horménios tireoidiano e estresse.

Apesar da maioria dos teleoperadores afirmarem que ndo apresentam
dificuldade para compreensdo da fala e zumbido (55,8%), estes trazem em suas
respostas outros sintomas auditivos, como a dor de ouvido, por exemplo

Segundo 98,1% dos teleoperadores, a avaliagcdo audiolégica no admissional
€ realizada, entretanto 80,2% afirmam que essa avaliacdo ndo € repetida. Além
disso, 50,1% dos trabalhadores relatam que nédo sdo orientados quanto as medidas
de prevencdo em relacdo a perda auditiva induzida pelo ruido (PAIR).

A avaliacdo audiolOgica é obrigatoria no momento da admisséo, no 6°(sexto)
més apdés a mesma, e anualmente a partir de entdo de acordo com a Norma

Regulamentadora 07 (Brasil, 1996), entretanto observamos uma realidade diferente,



na qual a periodicidade do exame ndo € posta em pratica. Aléem disto, as
reclamacdes nas falas dos trabalhadores em relacdo a higienizacdo e manutencéo
dos equipamentos, demonstra uma negligencia por parte das empresas em relacao
aos cuidados auditivos dos trabalhadores e consequentemente a sua saude.
Também relatada pelos trabalhadores, a depressdo aparece como um dos
principais sintomas desencadeado com o tempo de trabalho na empresa. Além
deste relato, os problemas psicolégicos também apareceram na pesquisa, sendo
uma das principais causas de adoecimento relacionado ao trabalho (12,3%).
Segundo Vilela e Assuncéo (2004), o desgaste mental dos trabalhadores é (util
para impor um comportamento condicionado favoravel a producgédo. Tal fato reflete as
influéncias que a organizacdo de trabalho exerce sobre o trabalhador, no qual este
se vé obrigado a responder de forma rapida e eficaz as demandas do mercado,
correndo o risco de penalidades por atividades ndo cumpridas, sofrendo assim
severas consequéncias para sua saude. Além disso, a inseguranca que permeia as
relacbes cotidianas de trabalho impde uma vigilancia constante para a manutencao

do emprego (Druck, 2011).

Consideracfes Finais

A partir desta pesquisa, foi possivel analisar e expor aspectos relacionados a
determinacado social da saude de trabalhadores e trabalhadoras de call centers em
Pernambuco, principalmente ao considerar as condi¢cdes de trabalho e saude. O
trabalho realizado nos ambientes estudados acompanha a dinamica flexivel e
precaria do atual mundo do trabalho, com a insercdo sobretudo dos jovens, em
ocupacoes terceirizadas e com alta rotatividade dos postos de trabalho. Aspectos
relacionados a identidade de género tem que ser considerados, visto a sobrecarga
gue as mulheres sofrem no mercado de trabalho, ao acumular o desgaste de duplas
ou triplas jornadas de trabalho.

Observamos que aspectos relacionados a organizacdo do trabalho, como o
ritmo e intensidade e a gestédo do trabalho baseada em metas sdo mecanismos que
favorecem a intensificacdo e o consequente desgaste precoce da forca de trabalho e
o adoecimento fisico e biopsiquico dos trabalhadores, na chamada "administracédo
por estresse".

O trabalho nos call centers é caracterizado por alto indice de afastamento dos

trabalhadores, expresso pelo elevado numero de atestados médicos e sua



recorrente frequéncia. A intensificacao do trabalho, apesar das jornadas de trabalho
reduzidas, favorece o aparecimento das LER/DORTS, problemas auditivos e 0s
chamados transtornos mentais comuns. Em relacdo aos ultimos, os resultados
apresentam-se muito superiores aos encontrados em outras categorias profissionais,
sendo necessario articulagbes para alteracdes na organizacdo e nas condicdes de
trabalho, visando a promocédo da saude destes trabalhadores.

No entanto, o cenério contemporaneo do mundo do trabalho vai na contraméao
desta logica, a desregulamentacdo da legislacdo trabalhista, a ampliacao legal das
terceirizacbes e o desmonte da seguridade social sdo aspectos que inserem a
classe trabalhadora em um cenério de avanco da "desprotecdo social". Associado a
isto o0 incentivo governamental a implantacdo destas empresas e a fragilizacdo da
organizacao coletiva dos trabalhadores, inclusive do movimento sindical, contribuem
para a instalacdo de agravos a saude fisica e mental destes trabalhadores.

Os resultados obtidos podem subsidiar e orientar as acbes do Centro de
Referéncia em Saude do Trabalhador e do Sindicato dos Trabalhadores em
Telecomunicacéao, visando o controle da intensificacdo do trabalho e a promocéo da

salde desses trabalhadores.
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