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EPIGRAFE

O ciclo da vida nunca se finda

E marcado de recomecos, idas e vindas; por vezes tropecos outras conquistas
Encontros, desencontros.

Sempre segue um curso. Um caminho com a placa - “Siga em frente! ”

Passado e futuro se encontram no presente

Com passar das horas marcamos o tempo

Mas o tempo se desdobra ... Redobra... vagarosamente

Outrora passa ligeiro interrompendo o que estavamos em mente

Enquanto o reldgio gira vemos tudo em sintonia

Os marcos que como compassos da melodia ditam o ritmo ...da dor e da alegria
A cada novo olhar ...um sentir

Seguimos dancando a musica da vida, fazendo solo e em parceria

E o tempo néo para... e vemos a vida em movimento

Movimento quase sinbnimo de Fisioterapia ...

Essa arte de dar sentido a cada momento, um novo objetivo, um sentimento
Como a danga que permeia o equilibrio... POr vezes sendo apoio, outras desafio
Assim vamos nos amparando, transformando e reconectando nds e o ser

Com mé&os tocamos almas, tocamos sonhos e nos desafiamos a contribuir, transcender
Ressignificando a dor... tratando o diferente como uma nova possibilidade.

N&o se limitando a dificuldade ou avanco da idade

Seguimos nos desafiando, sendo alento e compreendendo que:

Nés. Somos. Humanos. Erramos, aprendemos... nds reinventamos

O encontro. O recontar de histdrias... com sorriso de crianca

Somos as lembrancas que criamos nos outros e eles em nos!

Nesse ciclo que nunca se finda...confia!

Amanha € esperanca.

Viviane de Freitas Cardoso

Texto escrito para o encerramento
do XVII Simposio de Fisioterapia UFSCar (2021)



RESUMO

O objetivo principal desta tese foi descrever o perfil sociodemografico, de salde e ocupacional
de uma amostra de domésticas e diaristas no Brasil e como foram impactadas pela pandemia de
COVID-19. Essa investigacdo foi baseada em dois estudos. O Estudo | descreve o perfil
sociodemografico, de salde e ocupacional de uma amostra de trabalhadoras, um estudo
transversal que incluiu 20 empregadas domésticas e 29 diaristas. As empregadas domeésticas
eram mais jovens, recebiam salarios mais baixos, tinham maior jornada diaria de trabalho e
tinham mais domicilios para limpar em comparacdo com as empregadas domésticas. Os
problemas de satde mais relatados foram obesidade (56%), hipertenséo arterial sistémica (47%)
e problemas de coluna (34%). Os sintomas musculoesqueléticos foram frequentes na regido
lombar e nos membros superiores. Cerca de 51% relataram o uso de analgésicos. O foco do
Estudo |1 foi descrever as diferencas que ocorreram quanto ao perfil ocupacional e de salde
de domésticas e diaristas e como a pandemia influenciou essas mudancas sob o olhar do
paradigma da complexidade. Dados coletados em 2018 e 2020, com triangulacdo de métodos,
participaram 29 trabalhadoras de limpeza doméstica. As mudangas causadas pela pandemia no
contexto de trabalho foram a perda de empregos, reducéo de carga horaria e incertezas quanto
a pagamento, principalmente para diaristas. As domésticas tiveram que negociar estratégias
como adiantamento de férias e reducdo da carga horaria. Foram identificados conflitos quanto
a exposicdo e cuidados sanitarios, reducdo do uso de meios de transporte coletivo. Na vida
pessoal a pandemia influenciou no convivio social e na dindmica familiar e no acesso aos
cuidados de saude. Este contexto é somado as mudancas que ocorreram nas dinamicas
familiares. Os resultados desta tese evidenciam a vulnerabilidade dessa categoria de
trabalhadores quanto ao nivel de escolaridade, carga horaria, salario e condicGes de salde e a
falta de seguridade social. Estas mudancas despertaram conflitos e reflexfes sobre as relacfes
de trabalho e a perspectiva de exposicdo. Os achados apontaram ainda o quanto o trabalho
domeéstico esta marcado por desafios, vulnerabilidades e invisibilidade.

Palavras-chave: trabalho doméstico, pesquisa qualitativa, satde do trabalhador, pandemia,

sintomas musculoesqueléticos.



ABSTRACT

House cleaning is an important way for women to participate in the labor market. In Brazil,
there are two types of cleaners: housekeepers receive monthly payment and house cleaners are
paid by the day. The main objective of this thesis was to describe the sociodemographic, health
and occupational profile of a sample of housekeepers and house cleaners in Brazil and how they
were impacted by the COVID-19 pandemic. This investigation was based on two studies. Study
I describe the sociodemographic, health and occupational profile of a sample of workers, a
cross-sectional study that included 20 housekeepers and 29 house cleaners. House cleaners were
younger, received lower wages, had longer daily working hours and had more homes to clean
in comparison to housekeepers. The most reported health problems were obesity (56%),
systemic arterial hypertension (47%) and spinal problems (34%). Musculoskeletal symptoms
were frequent in the lower back and upper limbs. Around 51% reported the use of analgesics.
The focus of Study 11 was to describe the differences that occurred in terms of the occupational
and health profile of housekeepers and day laborers and how the pandemic influenced these
changes from the perspective of the complexity paradigm. Data collected in 2018 and 2020,
with triangulation of methods, 29 house cleaners participated. The changes caused by the
pandemic in the work context were in terms of job losses, reduction in workload and on
payment, especially for house cleaners. Housekeepers had to negotiate strategies such as
advancing vacations or reducing working hours. Conflicts were identified regarding exposure
and health care, reduction in the use of public transport. In personal life, the pandemic
influenced social interaction and family dynamics and access to health care. This context is
added to the changes that occurred in family dynamics. The results of this thesis show the
vulnerability of this work category in terms of education level, workload, salary, health
conditions and lack of social security. These changes aroused conflicts and reflections both in
work relationships and in the perspective of exposure itself, pointing out how much this work
is marked by challenges, vulnerabilities and invisibility.

Keywords: occupational exposure, health problems, musculoskeletal symptoms.
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1. PREFACIO

A presente tese é apresentada como requisito para a obtencao do titulo de Doutor em
Fisioterapia, pelo Programa de Pds-Graduacdo em Fisioterapia (PPGFT) da Universidade
Federal de Sdo Carlos (UFSCar). Este estudo esta alinhado com a area de concentracéo
“Fisioterapia ¢ Desempenho Funcional” e com a linha de pesquisa do PPGFT “Recursos
fisioterapéuticos na dor, reparo tecidual ¢ desempenho funcional”, inserido na linha
investigativa da orientadora Profa. Dra. Tatiana de Oliveira Sato. O trabalho foi
desenvolvido no Laboratdrio de Pesquisa de Fisioterapia Preventiva e Ergonomia (LAFIPE),
localizado no Departamento de Fisioterapia (DFisio) da UFSCar, com a colaboracgdo da
pesquisadora Profa. Dra. Cristiane Shinohara Moriguchi (estudo 1) e das pesquisadoras do
Grupo de Pesquisa em Gestdo, Formacdo, Saude e Trabalho (GFST), localizado no
Departamento de Enfermagem (DEnf) da UFSCar: Profa. Dra. Vivian Aline Mininel e a

Pesquisadora Fernanda Maria Miranda (estudo 2).

O projeto de pesquisa apresentado nesta tese foi desenvolvido com o apoio financeiro
da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — CAPES (Cddigo de
Financiamento 001). A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da UFSCar (CAAE: 79234617.0.0000.5504) Pareceres 2.679.439 e 4.324.978.

1.1 Insercdo na linha de pesquisa do(a) orientador(a) e do programa

*  “Recursos fisioterapéuticos na dor, reparo tecidual e desempenho funcional”

1.2 Parcerias nacionais e internacionais

Durante o periodo de doutoramento, tive a oportunidade de colaborar em projetos de
grupos de pesquisa do proprio DFisio da UFSCar, e de pesquisas interdepartamentais com o

departamento de Enfermagem.

1.3 Originalidade

Para 0 meu doutoramento elaboramos o projeto intitulado “Um olhar para domésticas ¢
diaristas uma perspectiva sobre a saude e condi¢des de trabalho”. Essa tese traz como

contribuicdo a discussdo sobre as caracteristicas do perfil sociodemografico ocupacional e de

10



salde e de mulheres que executam trabalho doméstico remunerado. Esta discussdao vem a
contribuir com a literatura que, apesar de domésticas e diaristas executarem uma funcédo que
tem caracteristicas similares, elas apresentam particularidades que precisam sem contempladas
quando olhamos para essas trabalhadoras com atengdo, uma vez que estas ocupagdes que estéo
em constante busca pelo reconhecimento de seus direitos. Pelas caracteristicas inerentes ao
ambiente de trabalho, existem poucas pesquisas que abordam questfes ergondmicas que
possam contribuir para prevencdo de sintomas musculoesqueléticos nessa populacdo. Assim
esse trabalho visa contribuir com esse debate, principalmente considerando os novos desafios
que surgiram nos Gltimos anos, tanto devido ao aumento da precarizacdo do trabalho quanto

pelo advento da pandemia de COVID-19.

1.4 Contribuicéo dos resultados da pesquisa para o avango cientifico

A pesquisa apresenta um panorama de alguns aspectos da saude, vulnerabilidade e
exposicdo no trabalho dessas mulheres, regifes corporais e atividades de trabalho que causam
dor. Os achados do presente estudo séo relevantes e contribuem para a escassa literatura sobre
0 tema, com a avaliacdo das diferentes condi¢des do trabalho domestico. Ao descrever as
atividades realizadas no trabalho e aquelas que causam sintomas musculoesqueléticos, este
estudo oferece resultados que podem contribuir para as politicas de saude e de trabalho
direcionadas a essas profissionais. Assim contribui como um estudo gerador de hipoteses, que

podem acarretar pesquisas futuras diferenciadas para essa populacéo.

1.5 Relevancia social

O trabalho de limpeza doméstica segue sendo de dificil fiscalizacdo e invisibilizado,
mas muito presente no cotidiano das familias brasileiras. E imprescindivel suscitar esse debate
e aprofundamento no tema, reconhecer essas trabalhadoras e seus direitos e pressionar para que
as politicas publicas sejam efetivas para todas as profissionais do ramo, dando maior suporte

para as profissionais autbnomas. Esse estudo visa dar voz e olhar para essas mulheres.

1.6 Atividades desenvolvidas no doutorado

A seguir seguem algumas atividades desenvolvidas durante o doutorado:
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1.6.1 Producéo bibliogréafica

Artigos completos publicados em periddicos:

Titulo: Influence of gender and age on musculoskeletal symptoms in white-collar and
blue-collar workers: a cross-sectional study

Autores: Viviane de Freitas Cardoso, Claudia Aparecida Stefane, Fernanda Cabegi
de Barros, Josiane Sotrate Gongalves, Leandro Corréa Figueiredo, Tatiana de Oliveira
Sato

Publicacéo: International Journal of Occupational Safety and Ergonomics, v. 28, p. 1-
10, 2022

DOI: 10.1080/10803548.2022.2037325

Titulo: Correlation between standing posture during work and low back and lower
limbs pain among cleaners and eldercare workers

Autores: Gabriel de Aguiar Souza, Viviane de Freitas Cardoso, Fernanda Cabegi de
Barros, Luiz Henrique P C Trondoli, Cristiane Shinohara Moriguchi, Tatiana de
Oliveira Sato

Publicacéo: Fisioterapia e Pesquisa, v. 29, p. 138-144, 2022.

DOI: 10.1590/1809-2950/20028429022022¢n

Titulo: Poor health conditions among Brazilian healthcare workers: the study design
and baseline characteristics of the HEROES cohort

Autores: Tatiana de Oliveira Sato, Beatriz Suelen Ferreira de Faria, Bianca Biason
Albuquerque, Fabio Leandro da Silva, Luiza Salvador Rohwedder, Renata Trivelato
Azevedo, Josiane Sotrate Goncalves, Ludmilla Maria de Souza Mattos de Araljo
Vieira, Maria Isabel Triches, Rosangela Aparecida de Sousa, Viviane de Freitas
Cardoso, Vivian Aline Mininel

Publicacéo: Healthcare, v. 10, p. 2096, 2022.

DOI: 10.3390/healtD1Aare10102096

Manuscritos submetidos

Titulo: Sociodemographic, occupational and health profile of Brazilian housekeepers
and house cleaners - cross-sectional study profile of Brazilian domestic cleaners
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https://doi.org/10.1590/1809-2950/20028429022022en
http://lattes.cnpq.br/2410914955030654

Autores: Viviane de Freitas Cardoso, Cristiane Shinohara Moriguchi, Tatiana de
Oliveira Sato

Revista: Applied Ergonomics (fator de impacto: 3,94)

Titulo: Mudancas causadas pela pandemia COVID-19 nas condic¢des de trabalho e
salde de profissionais da limpeza doméstica: um estudo de triangulacdo de métodos
Autores: Viviane de Freitas Cardoso, Fernanda Maria de Miranda, Vivian Aline
Mininel, Tatiana de Oliveira Sato

Revista: Cadernos de Saude Publica (fator de impacto: 1,63)

Capitulos de livros publicados

Titulo: O processo saude-doenca no territorio do agrohidronegdcio canavieiro:
caminhos da pesquisa

Autores: Ana Lucia de Jesus Almeida, Angela Machado, Edvania Angela De Souza,
Robinzon Pifieros Lizarazo, Viviane de Freitas Cardoso, Anténio Thomaz Junior
Publicacdo: Ana Terra Reis; Antdnio Thomaz Junior; Diogenes Rabello; Robinzon
Pifieros Lizarazo; Rosana Abbud Olivete; Sidney Cassio Todescato Leal. (Org).
(Trabalho, ambiente, saude e educagdo - experiéncias e metodologias de pesquisa em
Geografia, led.Belo Horizonte - MG: Editora Poisson, 2021, v. 1, p. 100-120.

DOI: 10.36229/978-65-5866-128-3.CAP.05

Trabalhos publicados em anais de eventos (completo)

Titulo: Fatores associados a capacidade para o trabalho em trabalhadores brasileiros
durante a pandemia de COVID-19

Autores: Marcela Alves Andrade, Maria Isabel Triches, Viviane de Freitas Cardoso,
Jessica Andrade Cardoso Scotti Ferreira, Amanda Tanan, Beatriz Suelen Ferreira de
Faria, Cristiane Shinohara Moriguchi, Tatiana de Oliveira Sato

Publicacédo: Congresso Brasileiro de Ergonomia da ABERGO, 2022, Sdo José dos
Campos. Anais do Congresso Brasileiro de Ergonomia da ABERGO, 2022
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Titulo: Desafios do ensino online vivenciados por professores universitarios durante a
pandemia de COVID-19 comparacdo entre faixas etarias

Autores: Maria Isabel Triches, Marcela Alves Andrade, Viviane de Freitas Cardoso,
Lorena Caligiuri Lemes, Helen Mami Masuda, Beatriz Medeiros Cardoso, Jessica
Andrade Cardoso Scotti Ferreira, Jaber Saud Algahtani, Renata G Mendes, Tatiana de
Oliveira Sato

Publicacé@o: Congresso Brasileiro de Ergonomia da ABERGO, 2022, Sdo José dos
Campos. Anais do Congresso Brasileiro de Ergonomia da ABERGO, 2022

Titulo: Posturas adotadas por profissionais da limpeza doméstica durante o trabalho e
lazer: estudo de casos multiplos.

Autores: Viviane de Freitas Cardoso, Ludmilla Souza Mattos de Araljo Vieira,
Gabriel de Souza Aguiar, Renata Trivelato de Azevedo, Cristiane Shinohara Moriguchi,
Tatiana de Oliveira Sato

Publicacédo: XXI Congresso Brasileiro de Ergonomia, 2021, online. XXI Congresso

Brasileiro de Ergonomia, 2021

Trabalhos publicados em anais de eventos (resumo)

Titulo: Neck symptoms and psychosocial factors in Brazilian healthcare workers.
Autores: Viviane de Freitas Cardoso, Maria Isabel Triches, Ludmilla Souza Mattos
de Araujo Vieira, Fabio Silva, Renata Trivelato de Azevedo, Vivian Aline Mininel,
Tatiana de Oliveira Sato

Publicacéo: Ispa Psychology and Pain Management - Psychological Management of
Pain, 2022, Lisboa

Titulo: Medication use, disability and absenteeism in workers with musculoskeletal
disorders.

Autores: Marcela Alves Andrade, Maria Isabel Triches, Viviane de Freitas Cardoso,
Amanda Tanan, Ludmilla Souza Mattos de Aradjo Vieira, Tatiana de Oliveira Sato
Publicacéo: Ispa Psychology and Pain Management - Psychological Management of
Pain, 2022, Lisboa
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Titulo: Principais sequelas da COVID-19 em trabalhadores brasileiros

Autores: Jessica Andrade Cardoso Scotti Ferreira, Marcela Alves Andrade, Helen
Mami Masuda, Viviane de Freitas Cardoso, Tatiana de Oliveira Sato

Publicacéo: XIlI Congresso Internacional de Fisioterapia, 2022, Natal. Revista
Brasileira de Crescimento e Desenvolvimento Humano, 2022

Titulo: Tecnologias mAveis para monitorar o tempo de sono: protocolo de uma busca
sistematica nas lojas de aplicativos no Brasil

Autores: Lorena Caligiuri Lemes, Maria Isabel Triches, Viviane de Freitas Cardoso,
Beatriz Suelen Ferreira de Faria, Helen Mami Masuda, Cristiano Carvalho, Cristiane
Shinohara Moriguchi, Tatiana de Oliveira Sato

Publicacdo: XXVIII Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, 2022, Sdo Carlos. XXVIII
Simpésio de Fisioterapia da UFSCar, 2022

Titulo: Aplicativos moveis para salde e bem-estar do trabalhador: protocolo de uma
busca sistematica em lojas de apps do Brasil.

Autores: Beatriz Suelen Ferreira de Faria, Maria Isabel Triches, Marcela Alves
Andrade, Viviane de Freitas Cardoso, Ludmilla Souza Mattos de Aradjo Vieira,
Lorena Caligiuri Lemes, Cristiano Carvalho, Tatiana de Oliveira Sato

Publicacdo: XXVIII Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, 2022, S&o Carlos. XXVIII
Simpésio de Fisioterapia da UFSCar, 2022

Titulo: Exposicdo postural durante o trabalho de domésticas e diaristas.

Autores: Talissa Santos, Viviane de Freitas Cardoso, Maria Isabel Triches, Beatriz
Suelen Ferreira de Faria, Beatriz Medeiros Cardoso, Josiane Sotrate Goncalves,
Cristiane Shinohara Moriguchi, Tatiana de Oliveira Sato

Publicacdo: XXVIII Simposio de Fisioterapia da UFSCar, 2022, S&o Carlos. XXVIII
Simposio de Fisioterapia da UFSCar, 2022

Titulo: Correlacdo entre a idade e o engajamento no trabalho em trabalhadores de

colarinho branco
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Autores: Gabriel de Aguiar Souza; Renata Trivelato de Azevedo; Viviane de Freitas
Cardoso; Ludmilla Souza Mattos de Araljo Vieira, Beatriz Suelen Ferreira de
Faria; Tatiana de Oliveira Sato

Publicacdo: In: XXVII Simposio de Fisioterapia da UFSCar, 2021, Séo Carlos.

Titulo: Correlago entre o indice de Massa Corporal e 0 engajamento no trabalho em
trabalhadores de colarinho branco

Autores: Renata Trivelato de Azevedo, Ludmilla Souza Mattos de Araljo Vieira,
Viviane de Freitas Cardoso, Beatriz Suelen Ferreira de Faria, Tatiana de Oliveira Sato
Publicacdo: XXVII Simposio de Fisioterapia da UFSCar, 2021, Sdo Carlos. XXVII
Simposio de Fisioterapia da UFSCar. Séo Carlos: UFSCar, 2021

Titulo: Posturas do ombro adotadas durante o trabalho e descanso registradas por meio
de acelerdbmetros: estudo de caso de uma trabalhadora de limpeza domeéstica

Autores: Viviane de Freitas Cardoso; Gabriel de Aguiar Souza; Ludmilla Souza
Mattos de Araujo Vieira, Renata Trivelato de Azevedo; Cristiane Shinohara Moriguchi,
Tatiana de Oliveira Sato

Publicacéo: Anais do Congresso Brasileiro de Fisioterapia do Trabalho 2021, 2021. v.
1.p.15

Titulo: Correlagdo entre o impedimento para realizar atividades de vida diaria causado
por dor no punho e o0 engajamento no trabalho

Autores: Renata Trivelato de Azevedo; Viviane de Freitas Cardoso; Ludmilla Souza
Mattos de Aradjo Vieira, Gabriel De Aguiar Souza; Tatiana de Oliveira Sato; Cristiane
Shinohara Moriguchi

Publicacéo: Semana Brasileira de Fisioterapia do Trabalho, 2021, online. Anais do
Congresso Brasileiro de Fisioterapia do Trabalho 2021, 2021. v. 1. p. 16

Titulo: O sexo ou o tipo de trabalho influenciam a procura por profissionais de satde
em trabalhadores com sintomas musculoesqueléticos?
Autores: Ludmilla Souza Mattos De Araujo Vieira; Fernanda Cabegi Barros; Viviane

De Freitas Cardoso; Josiane Sotrate Goncalves; Tatiana de Olivera Sato
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Publicacdo: | Jornada Cientifica de Educacdo em Saude, 2019, Bauru. | Jornada

Cientifica de Educacao em Salde, 2019

Titulo: The BRAzilian eValuation of Occupational health (BRAVO) database:
presentation of the workers? profile and prospects for future studies

Autores: Fernanda Cabegi de Barros; Viviane de Freitas Cardoso; Cristiane
Shinohara Moriguichi; Tatiana de Oliveira Sato

Publicacéo: 10th International Scientific Conference on the Prevention of Work-
Related Musculoskeletal Disorders, Bologna, 2019. p. 237

Titulo: Comparison of musculoskeletal symptoms in blue-collar and white-collar
workers in the previous seven days - analysis stratified by age

Autores: Viviane De Freitas Cardoso; Fernanda Cabegi de Barros; Cristiane
Shinohara Moriguichi ; Tatiana de Oliveira Sato

Publicacéo: In: 10th International Scientific Conference on the Prevention of Work-
Related Musculoskeletal Disorders, 2019, Bologna. p. 318

Titulo: Correlagéo entre o tempo de exposi¢cdo na postura em pé durante o trabalho e a
ocorréncia de dor na coluna lombar e membros inferiores

Autores: Gabriel de Aguiar Souza, Viviane de Freitas Cardoso; Fernanda Cabegi de
Barros, Cristiane Shinohara Moriguchi, Tatiana de Oliveira Sato

Publicacdo: XXVI Congresso de Iniciagdo Cientifica e X1 Congresso de Iniciacdo em

Desenvolvimento Tecnoldgico e Inovacdo, 2019, Sdo Carlos

1.6.2 Participagédo em eventos

e Conferéncia “Ispa Psychology & Pain Management — Psychological management

of pain: a state-of-the-science update”, 2021
e Congresso Brasileiro de Fisioterapia do Trabalho, 2021

o XXVII Simposio de Fisioterapia da UFSCar, 2021
1.6.3 Organizacao de Eventos

e XXVII Simposio de Fisioterapia da UFSCar, Sdo Carlos, Evento Online, 2021.
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1.6.4 Mesa Redonda e Palestras

Titulo: “Vivéncias na Residéncia: Perspectivas de Atuacdo do Fisioterapeuta”
Evento: Simposio de Fisioterapia UFSCar, webnar,
(https://www.youtube.com/watch?v=u9ComZIP4Qo)

Participantes: Viviane de Freitas Cardoso (Mediadora), Adrielle Moraes
Cazotti, Isabelle Riceto, Flavia Rezende

Ano: 2020

1.6.5 Participacdo em projetos de pesquisa além da pesquisa de doutorado

e Projetos de pesquisa interdepartamentais

2020 — Atual “Associacdo entre aspectos psicossociais e caracteristicas do sono com
sintomas musculoesqueléticos e depressdo em trabalhadores de saude -
estudo longitudinal”
Coordenadoras: Tatiana de Oliveira Sato (DFisio), Vivian Aline Mininel
(DEnNf). Financiador(es): Fundagdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao

Paulo - Auxilio financeiro.
e Colaboracdo em projetos de pesquisa de Iniciacdo cientifica

2022- Atual “Anélise critica do contetdo de aplicativos voltados para a saude e bem-estar
dos trabalhadores”. Iniciagdo cientifica de Beatriz Suelen Ferreira de Faria
(Graduando em Fisioterapia) - Universidade Federal de Séo Carlos, Fundacao
de Amparo a Pesquisa do Estado de Sdo Paulo. Financiador(es): Fundacdo de

Amparo a Pesquisa do Estado de S&o Paulo - Auxilio financeiro

2022 — Atual. “Tecnologias moveis para monitorar o tempo de sono: uma busca sistematica
nas lojas de aplicativos no Brasil”. Iniciacdo cientifica de Lorena Caligiuri
Lemes (Graduando em Fisioterapia) - Universidade Federal de Sao Carlos,
Fundagdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sdo Paulo. Financiador(es):
Fundacgdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao Paulo - Auxilio financeiro

1.6.6 Participacdo em projeto de extensao

2021-2022 Projeto de Extensdo “Fortalecimento da Vigilancia em Saude do

Trabalhador no municipio de Sdo Carlos, SP”, Coordenadoras Cristiane Shinohara
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Moriguchi e Tatiana de Oliveira Sato, Projeto desenvolvido junto a Prefeitura de Séo
Carlos e CEREST- Araraquara SP

1.6.7 Coorientacdo de Trabalhos de Iniciacéo Cientifica

Aluna: Talissa dos Santos

Titulo: A elevacdo do ombro durante o trabalho esta correlacionada com a
presenca de sintomas no pescoco e ombros em trabalhadoras de limpeza?
Curso: Graduagdo em Fisioterapia

Instituicdo: Universidade Federal de S&o Carlos.

Ano: 2022-2023

Orientadora: Tatiana de Oliveira Sato

Coorientacdo: Viviane de Freitas Cardoso

Bolsa: PIBIC CNPq

Aluno: Gabriel Aguiar de Souza

Titulo: Correlagdo entre o tempo gasto na postura em pé durante o trabalho e a
ocorréncia de dor na coluna lombar e membros inferiores

Curso: Graduacdo em Fisioterapia

Instituicdo: Universidade Federal de Sdo Carlos.

Ano: 2020-2021

Orientadora: Tatiana de Oliveira Sato

Co-orientacgdo: Viviane de Freitas Cardoso

Bolsa: FAPESP

1.6.8 Banca de Trabalhos de Concluséo de Curso

Titulo: “Associacao entre os aspectos psicossociais e a dor multirregional em
trabalhadores: estudo transversal

Curso: Graduacdo em Fisioterapia, Trabalho de Graduacéo 1 e 3

Instituicdo: Universidade Federal de S&o Carlos.

Discente: Beatriz Suelen Ferreira de Faria

Orientadora: Profa Dra Tatiana de Oliveira Sato

Coorientadora: Profa Dra Josiane Sotrate Gongalves

Ano: 2022
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Titulo: Menopausa, aspectos psicossociais, sonoléncia diurna e qualidade de

vida em professoras universitarias do ensino publico brasileiro — estudo

transversal

Curso: Graduagédo em Fisioterapia, Trabalho de Graduagéo 1

Instituicdo: Universidade Federal de Sdo Carlos.

Discente: Helen Mami Masuda

Orientadora: Profa Dra Tatiana de Oliveira Sato

Coorientadora: Maria Isabel Triches

Ano: 2022

1.6.9 Producéo técnica

Redes Sociais, websites

= YouTube LAFIPE, 2021: com intuito de divulgacdo do Laboratério e

producéo e divulgacdo de material

= Série de Videos educativos fruto do Projeto de Extensdo “Fortalecimento

da Vigilancia em Salde do Trabalhador no municipio de S&o Carlos,

s.p

e Juntos VISAT: https://www.youtube.com/@lafipeufscar2652

o

o

©)

o

o

O

©)

Episodio 1: Que projeto é esse?

Episddio 2: Qual o Fluxo das Notificacbes?
Episodio 3: RAAT: Vocé tem duvida?
Episodio 4: RAAT: Como preencher?
Episddio 5: Doencas x Trabalho

Episodio 6: CAT X RAAT

Episodio 7: Resultados que podemos obter

» Intagram @Ilafipe_ufscar, 2021: Criado com intuido de promover as

atividades do Laboratério (LAFIPE), desde apresentacdo dos membros,

pesquisas em desenvolvimento, divulgacgao de artigos e participacdo em

eventos, até material de contetido educativo desenvolvido pelos alunos

do laboratorio
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e Revisor de periodico
o 2019 — Atual - Periddico: Revista Universidad y Salud

o 2020 — Atual — Periodico: International Archives of Occupational and
Environmental Health (IAOE)

1.6.10 Disciplinas cursadas

Durante o periodo do mestrado busquei aproveitar ao maximo a estrutura que PPGFT e
a UFSCar ofereceram e integralizei os créditos necessarios para o doutorado. Contudo, durante
0 periodo de doutorado tive interesse em cursar outras disciplinas que contribuiram
grandemente para minha formag&o: a disciplina Delineamento de Estudos Epidemiologicos e
Medidas de Risco Aplicadas a Satde (FIT-142), contribuiu muito para melhorar minha analise
critica sobre a qualidade das pesquisas que desenvolvo e sobre a literatura cientifica; a disciplina
de Metodologia Qualitativa de Pesquisa (ENF-005), do Programa de Pds Graduacdo em
Enfermagem (PPGENf), foi essencial para poder me atualizar e desenvolver esse tese com 0
rigor necessario, além de me apresentar a Complexidade como referencial teérico; e a disciplina
Dor: Avaliacdo e Tratamento Fisioterapéuticos (FIT-155) que contribuiu para ampliar minha
visdo e atualizar meu conhecimento sobre esse tema tdo importante para nossa area podendo
integralizar ao todo durante 82 créditos em disciplinas, que compde meu historico escolar do

doutorado.

1.6.11 Participacdo no Laboratdrio de Fisioterapia Preventiva e Ergonomia (LAFIPE)

Participar desse laboratdrio e acompanhar o crescente interesse dos alunos pela tematica
me proporcionou uma oportunidade Unica. A oportunidade de poder conviver e aprender com
os demais alunos de graduacdo e pos-graduacdo, me aproximar de diferentes instrumentos de
coleta, além dos questionarios validados e utilizados na &rea, uso de equipamentos de medidas
objetivas da atividade fisica e motora. Conversar e discutir os diferentes temas de pesquisa,
contribuir e trabalhar com diferentes dados quantitativos e qualitativos. Realizar diferentes
analises de dados enriqueceu meu repertério como pesquisadora, me preparando para responder
diferentes perguntas de pesquisa e poder escolher as ferramentas e andlises de dados mais
adequadas. Em especial ao que se refere a analise da atividade fisica no trabalho e lazer por
meio da inclinbmetro com uso de sensores triaxiais, apesar da pandemia ndo permitir que eu

utiliza-se esse dispositivo durante o periodo de coleta de dados do doutorado.
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Ressalto aqui o papel que compartilhei com as demais po6s-graduandas, com a

organizacdo das reunides, principalmente durante o trabalho remoto, que fez com que nosso

laboratorio se mantivesse produtivo e pudesse dar o suporte necessario para as pesquisas, além

de poder desenvolver habilidades na elaboracao de atas e coordenagdo das reunides com uso de

aplicativos interativos.

1.8 Experiéncia Profissional e Aprovacoes

Durante o doutorado prestei concursos e processos seletivos:

8° lugar no Edital n° 02/2019 — Cargos para a area da saude (Fisioterapeuta), Sdo José
do Rio Preto, SP), 2019

1° lugar no Processo seletivo N° 01/2019 Associacdo Mahatma Gandhi. Processo
Seletivo Publico no Contrato de Atencao Basica do Municipio de Aracatuba, o Regime
Juridico CLT (Consolidacdo das Leis do Trabalho). Cargo fisioterapeuta do NASF
(Nucleo Ampliado de Saude da Familia) de Aracatuba - SP. Contratada entre janeiro a
abril de 2020. Desligada pra assumir a Bolsa CAPES de Doutorado do PPGFT

2° Lugar: Edital de Concurso Publico/2021, Prefeitura de Trés Lagoas-MS, Cargo

Fisioterapeuta, servidor publico, convocada e empossada em maio de 2022

Docente, disciplina de Fisioterapia do Esporte (1° semestre de 2023), curso de
Fisioterapia, Associacdo de Ensino e Cultura de Mato Grosso do Sul, AEMS, Trés

Lagoas, MS

Docente, disciplina de Fisioterapia Preventiva (1° semestre de 2023), curso de
Fisioterapia, Associacdo de Ensino e Cultura de Mato Grosso do Sul, AEMS, Trés

Lagoas, MS

Docente, disciplina de Fisiologia 1 (1° semestre de 2023), curso de Biomedicina,

Associacao de Ensino e Cultura de Mato Grosso do Sul, AEMS, Trés Lagoas, MS

Docente, disciplina de Fisiologia Il (1° semestre de 2023), curso de Educacéo Fisica,

Associacdo de Ensino e Cultura de Mato Grosso do Sul, AEMS, Trés Lagoas, MS
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1.9 Link do curriculo Lattes e seu ORCID;
e LATTES: http://lattes.cnpq.br/0093888387165501

e ORCID: https://orcid.org/0000-0002-1314-6864

1.10 Descricdo da dissertacdo ou tese para o publico leigo

Essa tese apresenta informagdes de salde e sobre o trabalho de profissionais da
limpeza residencial, domésticas e diaristas, com dados de 2018, portanto antes da pandemia,
comparando as profissionais para saber se alguma delas tinha maior risco no trabalho. E depois
comparar esses dados com o ano de 2020, ja com a pandemia para entender o que aconteceu

com essas mulheres na vida e no trabalho.
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2. REVISAO DA LITERATURA

2.1 Trabalho doméstico remunerado: peculiaridades no Brasil

A construcdo social de género, ao longo da historia, designou as mulheres
atividades ligadas ao cuidado, atividades domésticas e a criacdo dos filhos, e aos homens
as funcdes de provedor de recursos. Este contexto limitou as oportunidades de trabalho
direcionando-as para servigos relacionados ao cuidado e limpeza, ocupa¢Ges com menor
remuneracdo e protecdo previdenciaria (JANZEN, HALLSTEN, 2021; RABELO,
MAHALINGAN, 2019).

O trabalho doméstico remunerado compreende atividades como servicos de
limpeza, arrumacdo, cozinha e cuidado de vestuario, além do cuidado de criangas, idosos,
pessoas com deficiéncia e animais, entre outras atividades realizadas dentro do domicilio,
que ndo seja o de sua unidade familiar. Independente de remuneragéo, estas atividades
constituem um trabalho reprodutivo, que é fundamental para que o trabalho produtivo
aconteca (PINHEIRO, TOKARSKI, POSTHUMA, 2021).

O trabalho doméstico remunerado é uma das principais formas de insercdo no
mercado de trabalho para mulheres em situacdo de vulnerabilidade social (OIT, 2013;
EGGERTH et al, 2019). O Departamento de Estatistica da Organizacao Internacional do
Trabalho (OIT), ha mais de 10 anos j& apontava que em paises em desenvolvimento o
trabalhador doméstico representava de 4% a 10% do total de méo de obra ativa (ALFERS,
2011). Nos paises desenvolvidos, a forca de trabalho no setor de limpeza é em grande
parte composta por imigrantes e minorias étnicas, que recebem baixos salarios e tendem
a ter um baixo nivel de escolaridade (FLIPPEN, 2014; ARTAZCOZ et al., 2018;
JORGENSEN et al.,2011; PANIKKAR et al. 2015). Nos Estados Unidos, as mulheres
imigrantes que chegam ao pais sdo comumente direcionadas para servi¢os de limpeza,
trabalham por longos periodos sem pausas e muitas vezes estdo expostas a agentes
quimicos nocivos a saide (JANZEN, HALLSTEN, 2021; MASTERSON, HOOBLER,
2019).

O trabalho doméstico também é comum nos paises da América Latina, onde
representa 12% da forca de trabalho ativa total (LIMA; PRATES, 2019). O Brasil é o pais
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das Américas com o maior numero de trabalhadoras domésticas do mundo, com cerca de
6,3 milhdes (6,8% da forca de trabalho) em 2019. Portanto, antes da pandemia a categoria
representava o segundo maior grupo de trabalhadoras no Brasil, ficando atras apenas do
setor de comércio (PINHEIRO et al., 2019).

No Brasil, a cultura patriarcal somada a desigualdade social estabelece uma
dindmica complexa, na qual o trabalho de limpeza é uma das op¢bes mais importantes
para a inclusdo das mulheres na forca de trabalho, especialmente daquelas com menor
escolaridade, migrantes e afrodescendentes (BROWN, 2006; HOOBLER, 2016).

Nesse contexto, Hirata et al. (2018) traz uma compreensdo da abordagem de
género relacionada as diferentes demandas de trabalho em homens e mulheres brasileiros
de diferentes classes sociais. Assim, a abordagem de género é relevante, pois pode ter
prejudicado mais as mulheres e a populacéo periférica durante a pandemia, especialmente
as profissionais de saude e as trabalhadoras domésticas. Nos dados de linha de base do
Estudo Longitudinal Brasileiro de Saude do Adulto (ELSA-Brasil), 0 maior estudo de
salde de adultos ja realizado no Brasil, as questdes de género foram abordadas. As
dindmicas de trabalho e vida familiar sdo fortemente mantidas pelas relagdes de género,
envolvendo diferentes demandas para homens e mulheres (PINTO et al., 2018), com alta
prevaléncia de conflito trabalho-familia (GRIEP et al., 2016). O estudo ELSA-BR
também constatou que 80% da populacdo estudada referiu ter uma empregada doméstica
mensal, o que foi associado a habitos alimentares mais saudaveis entre os homens,
reforcando que, em uma sociedade com acentuada desigualdade de género, os homens
dependem das mulheres para realizar os afazeres domésticos, principalmente o preparo
das refeicdes (PATRAO et al, 2017).

No Brasil, sdo recentes as conquistas trabalhistas dessa categoria; apenas em 2015
as trabalhadoras domésticas tiveram seu vinculo trabalhista reconhecido. A previdéncia
social para trabalhadores domésticos foi assegurada no Brasil por meio da Lei
Complementar n® 150/2015 (BRASIL, 2015). Essa lei estabeleceu que a prestacdo de
servigos por mais de dois dias semanais na mesma residéncia corresponde a uma relacéo
de trabalho que precisa ser formalizada, garantindo direitos trabalhistas e pagamento do

salario minimo mensal nacional. Outros beneficios incluem, férias, pausa para almogo,
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descanso semanal, turno da noite, aviso prévio em caso de demissao, seguro-desemprego
entre outros (BRASIL, 2015).

Assim, podemos identificar dois perfis de trabalhadoras domésticas, o primeiro é
a empregada domestica mensalista, que trabalha geralmente em apenas uma residéncia,
possui maior carga horaria semanal nessa residéncia e executa quase todas as tarefas
domésticas (faxinar, lavar e passar roupas e cozinhar), e por lei tem o vinculo
empregaticio reconhecido. O segundo perfil é a diarista, que recebe pelo trabalho
realizado na forma de diaria, tem carga horaria semanal menor em cada residéncia, com
jornadas semanais de até 16 horas em um mesmo domicilio. Geralmente trabalha em
diferentes locais, realizando atividades de limpeza mais especificas. Normalmente estas
trabalhadoras sdo caracterizadas como prestadoras de servigos autbnomas, sem vinculo
empregaticio (FRAGA; MONTICELLI, 2018; PINHEIRO et al.,2019) e contribuem de
forma opcional para seguridade social, o que implica uma despesa suplementar e muitas
optam por trabalhar informalmente (MERISIO, 2013; FUDGE, HOBDEN, 2018). Como
pagamento por dia 0s precos sao determinados pelo mercado (FUDGE, HOBDEN, 2018).
Contudo, no Brasil ndo existe regulamentac¢do ou um escopo de atividades que competem

a uma ou outra profissional.

O namero de trabalhadoras domésticas informais aumentou desde essas mudangas
legais e a crise econbmica ocorrida na ultima década. Essas trabalhadoras buscam clientes
por meio de uma rede de indicacbes, empresas, cooperativas e aplicativos. Algumas
empresas usam aplicativos para oferecer servicos de limpeza e os trabalhadores ndo sdo
formalmente contratados. Esse fenomeno é conhecido como “uberizacdo” do trabalho
(DAVIS, SINHA, 2021, ANTUNES, 2020) resultando em processos com novas formas
de controle, gestdo e organizacdo do trabalho, promovendo a flexibilidade do trabalho e
colocando a trabalhadora na posi¢édo de auto gestora subordinada disponivel, sem direitos

trabalhistas.

2.2 Exposicao e riscos no trabalho de limpeza

A falta de reconhecimento da profisséo, a desvalorizacdo da limpeza doméstica e
a dificuldade de acesso ao ambiente de trabalho, limitam a investigacao e a producédo de
conhecimento sobre essa profissao e os riscos associados a ela. O risco ocupacional dos

servigos de limpeza tem sido objeto de estudo, especialmente na Europa, Estados Unidos,
26



Canada, Nova Zelandia, Taiwan, Australia, Cingapura, India e Brasil. No entanto, esses
estudos foram realizados com trabalhadores de hospitais ou empresas que oferecem
servicgos especializados de limpeza, relatando que tais trabalhadores apresentam doencas
cardiovasculares (KORSH@J et al., 2016), doengas respiratorias (SVANES, 2018),
dermatoldgicas (GARZA et al., 2015), saide mental (ISH et al., 2020) e distarbios
osteomusculares (WANG, CHEN, CHIOU, 2012; NAIK e KHAN, 2020).

A revisdo feita por CHARLES; LOOMIS; DEMISSIE (2009) avaliou 35 estudos
com trabalhadores de limpeza e concluiu que o risco de doengas respiratdrias, desordens
dermatoldgicas e condicdes alérgicas estdo associadas a agentes de limpeza, umidade e
latex. O risco de infeccdo foi associado a agentes bioldgicos e materiais contaminados.
O baixo controle no trabalho e a tensdo no trabalho podem contribuir para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares e estdo indiretamente associados a
comportamentos adversos a salde, como habitos alimentares prejudiciais, tabagismo e
uso abusivo de alcool. Os transtornos mentais foram associados a estressores
psicossociais e estigma social do trabalho e os distirbios osteomusculares foram

associados aos riscos ergondmicos e aos aspectos psicossociais.

Os sintomas musculoesqueléticos podem ser desencadeados ou agravados pelas
condicBes de trabalho. Estes sintomas podem decorrer de alteragdes e distdrbios dos
sistemas tegumentar, muscular e nervoso, podendo afetar também as articulagdes
(BERNARD, ANDERSON; 1997). A ocorréncia dos sintomas pode estar relacionada a
combinagdo de movimentos repetitivos, ritmo de trabalho intenso, posturas inadequadas,
vibracdo, uso de forca e atividades que envolvem puxar e empurrar cargas, permanecer
em pé e caminhar (OLIVEIRA et al., 2015). Mulheres adultas que realizam servicos de
limpeza sdo as que mais frequentam centros de reabilitacdo fisica no Brasil, motivadas
principalmente por problemas nos membros superiores e coluna (FREITAS et al., 2015;
CARDOSO et al., 2017).

Um estudo realizado em um centro de municipal de fisioterapia no interior de Sdo
Paulo com 656 usuarios do servico 22,4% eram profissionais do servico de limpeza
(mulheres do lar, domésticas e auxiliares de servicos gerais) e esse grupo de profissionais
apresentou 2,5 mais chances de desenvolver sindrome do tunel do carpo e 1,8 mais
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chance de apresentar lesdes do complexo do ombro em relacdo as demais profissées
(CARDOSO et al., 2017).

As posturas adotadas durante o trabalho podem estar relacionadas com o
desenvolvimento de sintomas dolorosos. Um estudo desenvolvido com profissionais da
limpeza de escolas na China apontou alta prevaléncia de sintomas musculoesqueléticos
em diferentes partes do corpo, principalmente no ombro, cotovelo e coluna lombar e
encontrou também associa¢do dos sintomas com a postura adotada durante o trabalho
(sentado, em pé, andando) e a altura do trabalhador (WANG, CHEN, CHIOU et al.,
2019).

Naih e Kahan (2020) avaliaram o risco ergonémico da atividade de limpar o chao
e identificou risco principalmente na mao direita, regido lombar, punhos, ombro direito
e esquerdo de trabalhadores de limpeza indianos. Além das posturas adotadas no
trabalho, estudos recentes apontam que o sedentarismo também esta relacionado a
presenca de sintomas musculoesqueléticos em mulheres (NAWROCHA et al., 2019).
Portanto a préatica de atividade fisica e as posturas adotadas no lazer também devem ser

levadas em consideracdo em estudos sobre sintomas musculoesqueléticos.

Entretanto, ndo h4 muitos dados sobre o risco ocupacional em trabalhadoras de
limpeza em ambiente residencial e domésticos. Ish et al. (2020) avaliaram o bem-estar
mental de 56 empregadas domeésticas hispanicas trabalhadoras em San Anténio (Texas)
e identificaram varios estressores psicossociais e a presenca de sintomas
musculoesqueléticos em 78% das voluntarias. Contudo, vemos que empregadas
domésticas e diaristas sdo um grupo de trabalhadoras que estdo na invisibilidade social,
apesar de representarem grande contingente de trabalhadoras, além de serem as
principais usuérias de servicos de reabilitacdo e salde. Trabalham em um ambiente com
um vinculo muito diferente dos trabalhadores da limpeza que atuam em instituicoes,
hospitais, escolas e empresas, pois trabalham dentro de um ambiente muito intimo e
controlado pelo empregador. Todo esse cenario, somado a caréncia na literatura,
reforcam a necessidade de uma investigacdo mais aprofundada sobre a prevaléncia de

sintomas musculoesqueléticos.
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2.3 Pandemia e impactos no trabalho domestico

A pandemia de COVID-19, reconhecida pela Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) em margo de 2020, gerou restricdes em diversas atividades, a fim de reduzir ao
méaximo a circulacdo de pessoas e a disseminagdo do virus. As condicdes de trabalho se
modificaram em um cenario de muitas incertezas, sendo mais um desafio apresentado
pela pandemia, principalmente para categorias invisibilizadas e com pouca
regulamentagdo, como o caso das trabalhadoras domésticas (PIZZINGA, 2021).

Com a pandemia de COVID-19, vaérias situacBes fizeram emergir a discussao
sobre as condicGes de trabalho dessas mulheres (MONTICELLI, 2021; SANTOS et
al.,2020; ACCIARI, BRITEZ, PEREZ 2021). As trabalhadoras domésticas foram
considerados pela Organizacao Internacional do Trabalho (OIT) as mais expostas ao risco
de contaminacdo pelo SARS-CoV-2, pois trabalham em contato direto com os
empregadores e familiares, utilizam transporte coletivo para ir ao trabalho e ndo possuem
garantias trabalhistas (SANTOS et al.,2020; MUJERES, CEPAL, 2020).

A Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) do IBGE mostrou que,
no quarto trimestre do ano de 2019, as mulheres representavam 92,4% do universo de 6,3
milhGes de trabalhadores domésticos no pais e correspondiam a 14% de todas as mulheres
ocupadas no pais, sendo que destas 73,3% ndo tinham vinculo formal de trabalho
(DIEESE, 2021). Durante a pandemia, no 4° semestre de 2020, o nimero de empregadas
domesticas caiu para 4,3 milhdes, e voltou a subir em 2021, e no inicio de 2022 j& estava
com 5,6 milhdes de trabalhadoras, porém o nimero trabalhando sem registro subiu
74,75% em 2022 (DIEESE, 2021).

2.4 Complexidade

A salde, compreendida como bem-estar fisico, mental e emocional, impacta em
diferentes aspectos da vida. Ao aprofundar o debate, situando o sujeito e o objeto no
universo, e ao desenvolver o conhecimento cientifico hoje € indispensavel se apropriar de
um referencial tedrico que embase e ajude a direcionar o olhar do pesquisador,
valorizando suas interrelacdes e entendendo que a satide € um processo multidimensional,
gue necessita de um olhar complexo para sua compreensdo (CABRAL, VIANA,
GONTIJO, 2020).
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O pensamento complexo ou paradigma da complexidade surge quando analisamos
0 mundo e seus fendbmenos como um todo indissociavel e propde uma abordagem
multidisciplinar para construcdo no conhecimento cientifico, contrapondo-se a
causalidade linear e o pensamento simplificador, que por sua vez, segue uma logica
mecanica e determinista. Edgar Morin, dentro da epistemologia, prop6e o paradigma da
complexidade que trata de uma visdo de mundo que comporta e acolhe a confuséo, a
desordem e a incerteza, na medida em que procura respostas e possibilidades para as

insuficiéncias do pensamento simplificador (MORIN, 2012).

Ao buscar compreender o caminho trilhado pelo conhecimento cientifico nas
Ultimas décadas, o autor desenvolveu uma nova leitura ou visdo de mundo, considerando
que o carater simplificador e reducionista do paradigma cartesiano ndo € suficiente para
lidar com os fendmenos da realidade. Para o autor, a palavra complexidade ndo tem por
trds de si uma heranca filosofica ou epistemologica, mas traz consigo uma carga

semantica, na medida em que remete a confusdo, a incerteza e a desordem.

A complexidade néo significa complica¢do, mas sim o fato do entrelagcamento e

imbricamento de multiplas dimens@es que constitui a realidade e a ndés dentro dela:

“A sociedade vive para o individuo, que vive para a sociedade; sociedade
e individuo vivem para a espécie, que vive para o individuo e a sociedade.
Cada um desses termos €, ao mesmo tempo, meio e fim: a cultura e a
sociedade permitem a realizacdo dos individuos; as interacGes entre 0s
individuos permitem a perpetuacdo da cultura e a auto-organizacdo da
sociedade [...] Cada um dos termos dessa trindade é irredutivel, ainda que

dependa dos outros. Isso constitui a base da complexidade humana.”

(MORIN 2012, p. 52)

Trata-se de um modo de pensar que visa lidar com o real, dialogar e negociar por
meio datriade individuo-sociedade-espécie, com principios em permanente
inacabamento. Principios capazes de complexificar a nossa compreensdo de mundo, de

sociedade, da politica, da cultura e de nés mesmos.

Para Edgar Morin, a relacdo entre individuo e sociedade é hologramatica,
recursiva e dialégica (MORIN, 2015, pg.167). Hologramatica, pois o todo esta na parte e

a parte estd no todo; a sociedade esta presente em cada individuo - enquanto todo - através
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de sua linguagem, sua cultura e suas normas. Recursiva, pois os individuos produzem a
sociedade que produz individuos, formando um movimento mutuo e continuo (MORIN,
2015). Dialogica, pois permite manter a dualidade, associando termos que, a0 mesmo

tempo, sdo complementares e antagénicos (MORIN, 2012):

“Contudo, as finalidades do individuo humano nio se reduzem nem ao
viver para a espécie nem ao viver para sociedade. O individuo aspira viver
plenamente a sua vida.” (MORIN 2012, p. 52)

Né&o existe individuo sem sociedade, contudo essa € uma relacdo antagonica entre
eles, uma vez que a sociedade reprime as aspirac¢des individuais; contudo ambivalente,
haja vista o contexto pandémico como o sistema lida com os conflitos, as incertezas e as
instabilidades microestruturais (relagbes de trabalho) e macroestruturais (estrutura
organizacional, politicas publicas, condicdes socioecondmicas). Nesse contexto, 0
pensamento complexo contribui para entendermos as nuances das relacBes dessas
mulheres com o trabalho, com o empregador, com a sociedade, com a familia e também

com as instituicdes de poder publico.
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3. OBJETIVOS GERAIS DA PESQUISA

O objetivo desta tese foi descrever o perfil sociodemografico, de saude e
ocupacional de uma amostra de domésticas e diaristas no Brasil e como as trabalhadoras

foram impactadas pela pandemia de COVID-19.
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4. ESTUDOS/MANUSCRITOS

A presente tese é composta de dois estudos, ambos realizados com um grupo de
domésticas e diaristas da cidade de So Carlos. O Estudo 1, foi desenvolvido em 2018 e

0 Estudo 2 desenvolvido em 2020 como continuidade da pesquisa.

41 ESTUDO 1

Perfil sociodemogréafico, ocupacional e de salide de empregadas domésticas e diaristas

brasileiras - estudo transversal

O objetivo deste estudo foi descrever o perfil sociodemografico e ocupacional,
bem como a prevaléncia de problemas de satde e sintomas musculoesqueléticos de um

grupo de empregadas domésticas e diaristas brasileiras.
Metodos
Tipo de estudo

Trata-se de um estudo gerador de hipoteses baseado nos principios metodologicos
de estudos observacionais transversais e relatado de acordo com as recomendages do
Strengthening the Reporting of Observational studies in Epidemiology (iniciativa
STROBE) (MALTA et al., 2010). O estudo foi realizado em um municipio do estado de
Sdo Paulo, Brasil, em 2018. Foram observados todos 0s aspectos éticos e legais
envolvendo pesquisas com seres humanos dispostos na Resolugdo 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude. A pesquisa (CAAE: 79234617.0.0000.5504) foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa (parecer 2.679.439). Todas concordaram com o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice I)
Participantes e cenario

A amostra foi selecionada de trabalhadores de um municipio do estado de S&o
Paulo, Brasil. O banco de dados foi elaborado a partir da consulta aos Agentes
Comunitarios de Saude (ACS) de oito equipes de Unidades de Saude da Familia de Sao
Carlos e ap6s divulgacdo da pesquisa em midias sociais. As participantes foram

convidadas por meio do contato da pesquisadora principal e por meio das midias sociais.
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As potenciais participantes (n=185) foram contatadas por telefone para explicar o
objetivo do estudo e convidar as que atendiam aos critérios de incluséo a participar. Pelo

menos cinco tentativas de contato foram feitas para cada potencial participante.

Os critérios de inclusdo foram: realizar trabalho remunerado como empregada
doméstica ou diarista, idade entre 18 e 60 anos e ter rotina de trabalho de, no minimo, 20
horas semanais. Nao foram incluidos os participantes que realizavam outras atividades
profissionais remuneradas além do trabalho de limpeza. Apds o processo de triagem, 49

individuos foram incluidos no estudo, sendo 20 domésticas e 29 diaristas.
Instrumentos de coleta de dados

As participantes responderam a um questionario padronizado desenvolvido pelos
pesquisadores (Apéndice I1), abordando informacgfes pessoais (data de nascimento,
escolaridade, cor da pele/etnia, estado civil e nimero de filhos), caracteristicas
ocupacionais (histérico de trabalho, primeiro emprego, emprego atual, rotina de trabalho,
pausas e atividades realizadas) e caracteristicas relacionadas a salde: doencas
diagnosticadas, sintomas musculoesqueléticos, uso de medicamentos, peso corporal e
estatura, tabagismo, uso de bebidas alcodlicas, atividade fisica no lazer (atividades
realizadas pelo menos 150 a 300 minutos por semana de intensidade moderada, ou 75 a
150 minutos por semana de atividade fisica de intensidade vigorosa ou uma combinacao
equivalente de atividade fisica moderada e de intensidade vigorosa) (PERCY et al.,
2018). Esse questionario foi estruturado de forma abrangente, abordando questdes
especificas, como quais tarefas eram realizadas no trabalho e sobre as rotinas de trabalho,

levando em consideracdo o autorrelato das participantes.

O indice de massa corporal (IMC) foi calculado, a massa corporal em quilogramas
dividida pelo quadrado da altura em metros (kg/m?) (CANOY, 2008). Foram utilizadas
as categorias de IMC recomendadas pela Organizagdo Mundial da Saude: baixo peso (<
18,5 kg/m?), peso adequado (> 18,5 e < 25 kg/m?), sobrepeso (> 25 e < 30 kg/m?) e
obesidade (> 30 kg/m?) (WHO, 2013).

Quanto ao histdrico laboral, a idade que comecou trabalhar foi classificada como
acima ou abaixo de 16 anos, uma vez que legislacdo brasileira permite trabalho
remunerado a partir de 16 anos completos. Pessoas com idade entre 14 e 16 anos s6 podem

trabalhar na condicdo de menor aprendiz (Constituicdo Federal, artigo 7°, inciso XXXIII,
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BRASIL, 1988). O primeiro emprego foi dividido em trés categorias: trabalho doméstico
(empregada domeéstica, diarista ou baba), trabalho rural e trabalho no comércio ou

industria.
Andlise de dados

Os dados foram analisados utilizando-se o programa SPSS (verséo 22.0) e o nivel
de significancia adotado foi de 5%. Inicialmente foi realizada a analise descritiva dos
dados e aplicado o teste de normalidade de Kolmogorov-Smirnov. Para as variaveis
continuas com distribuicdo normal o teste t para amostras independentes foi empregado
e para as variaveis com distribuicdo ndo normal foi aplicado o teste de Mann Whitney
para comparar 0s grupos de domésticas e diaristas. Ja para as variaveis categoricas foi
aplicado o teste ndo paramétrico Qui-quadrado (y2) de associa¢ao para comparagao entre

0S grupos.
Resultados

A Tabela 1 apresenta os dados sociodemograficos da amostra. As diaristas eram
mais jovens do que as domésticas. A escolaridade foi baixa em ambos os grupos, sendo
gue a maioria tinha apenas o ensino fundamental completo. A maioria dos trabalhadores
era branca, casada e tinha filhos, e haviam comecado a trabalhar antes dos 16 anos de
idade realizando tarefas domésticas (Tabela 1). As domeésticas relataram que iniciaram a
vida laboral em média aos 16 anos (DP: 5,0), variando de 7 a 27 anos; e as diaristas com
idade média de 15 anos (DP: 5,6) variando de 8 a 36 anos. Embora haja uma grande
variabilidade na idade em que as empregadas domésticas e diaristas comecaram a

trabalhar, tanto as domésticas quanto as diaristas tém historico de trabalho infantil.
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Tabela 1. Dados sociodemogréaficos das domésticas e diaristas (n=49).

Domesticas (n=20)  Diaristas (n=29) P Total (n=49)

n % n % n %

Idade, anos [média (DP)] 49,2 5,9 43,4 10,7 0,02 458 94

< 30 anos 0 0 3 10,3 3 6,1

30 -39 anos 0 0 6 20,7 6 12,2

40 — 49 anos 9 45,0 10 34,5 19 38,8

> 50 anos 11 55,0 10 34,5 21 42,9
Escolaridade

Analfabeto 0 0,0 1 3,4 1 2,1

Fundamental incompleto 6 30,0 11 37,9 0.69 17 34,7

Fundamental completo 7 35,0 7 24,1 ' 14 28,6

Médio completo ou superior 7 35,0 10 34,5 17 34,7
Raca

Branca 11 55,0 18 62,1 29 59,2

0,62

Negra/Parda 9 45,0 11 37,9 21 40,8
Estado civil

Solteira 5 25,0 2 6,9 7 14,3

Casada 14 70,0 19 65,5 33 67,3

0,07

Separada 1 5,0 6 20,7 7 14,3

Vilva 0 0,0 2 6,9 2 4,1
Possui filhos 16 80,0 27 931 0,17 43 87,8
Idade do primeiro emprego, anos
[média (DP)] 16,2 5,0 15,4 5,6 0,64 157 5,3

<16 anos 10 50,0 17 58,6 33 55,1

16 ou mais anos 10 50,0 12 41,4 0,55 16 44,9
Primeiro emprego?®
Doméstica/Diarista/Baba 10 66,7 15 75,0 25 71,4
Trabalho Rural 2 13,3 3 150 0,70 5 14,3
Comércio/Indistria 3 20,0 2 10,0 5 14,3

*QOs dados estdo apresentados em n (%), exceto quando indicado; p<0,05 (negrito); # dados

faltantes.
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A Tabela 2 apresenta as caracteristicas ocupacionais da amostra. O tempo médio
de trabalho foi de 34,5 horas/semana e 8,5 horas por dia. A maioria das trabalhadoras
relatou renda pessoal entre 1 e 2 salarios-minimos. As diaristas tinham uma renda mais
baixa, menor jornada de trabalho semanal, maior jornada de trabalho por dia e
trabalhavam em mais casas em comparacao com as empregadas domésticas. O 6nibus foi
0 principal meio de transporte em ambos 0s grupos, mas a maioria das empregadas
domeésticas recebia auxilio do empregador para pagar a tarifa de 6nibus. A maioria
realizava até 30 minutos de pausa para 0 almogo e a maioria nao fazia pausas de descanso
com duracédo superior a 10 minutos durante o trabalho. Todas as trabalhadoras limpam
banheiros, varrem pisos e tiram o p6 dos moveis. As domesticas cozinham e lavam roupa
com mais frequéncia do que as diaristas. As diaristas limpam as janelas e vidragas com
mais frequéncia do que as domésticas (Tabela 2). A maioria realiza trabalho domestico
ndo remunerado em casa (domésticas: 95%; diaristas: 97%). Quanto a distribuicdo das
tarefas domésticas em seus lares 55% das domésticas e 31% das diaristas tém ajuda de

outros membros da familia.
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Tabela 2. Caracteristicas ocupacionais das domésticas e diaristas.

Domésticas Diaristas P Total

Caracteristicas ocupacionais (n=20) (n=29) (n=49)
n % n % n %

Tempo no emprego atual, anos [média 11.2 9.6 116 9.9 087 1L4 9.7

(bP)]
Renda mensal#
< 1 sal&rio-minimo 0 0,0 10 37,0 10 21,3
>1 a4 <2 salario-minimo 19 95,0 15 556 0,01 34 72,3
Mais que 2 salario-minimo 1 5,0 1 3,7 2 4,3
Carga horéria, semanal [média (DP)] 3 979 315 128 003 345 122
Dias na semana [média (DP)] 5 056 35 127 001 41 12

Horas de trabalho por dia [média (DP)] 7.8 161 90 18 002 85 18
Numero de domicilios que trabalha

1 domicilio 17 85 5,0 17,2 22 44,9
2 domicilios 3 15 10,0 34,5 13 26,5
3 domicilios 0 0 80 276 001 g 16,3
4 domicilio ou mais> 0 0 6,0 20,7 6 12,2
Transporte ao trabalho®
Onibus 15 75,0 18 66,7 33 70,2
Carro ou moto 2 10,0 7 259 032 9 19,1
Andando 3 15,0 2 7,4 5 10,6
Recebe auxilio para transporte 16 80,0 10 345 001 26 53,1
Pausa para almoco
Nao faz 3 15,0 2 6,9 5 10,2
Menos de 10 minutos 5 25,0 8 27,6 13 26,5
Entre 10 e 30 minutos 9 45,0 17 58,6 0,58 26 53,1
Mais que 30 minutos até 1h 3 15,0 2 6,9 5 10,2
Ea:ﬁza}ms[;ara descanso (maior que 10 7 35,0 6 207 026 13 26,5
Atividades realizadas no trabalho
Lavar roupa na mao 6 30,0 7 24,1 0,65 13 26,5
Estender Roupa 18 90,0 16 552 0,01 34 69,4
Passar Roupa 18 90,0 21 72,4 0,13 39 79,6
Varrer/usar rodo 20 100 29 100 - 49 100
Lavar banheiro 19 95,0 29 100 0,22 48 98,0
Limpar vidragas e janelas 14 70,0 28 96,6 001 42 85,7
Subir escadas/limpar lugares altos 15 75,0 27 93,1 0,07 42 85,7
Limpar Moveis 20 100 29 100 - 49 100
Cozinhar 14 70,0 7 24,1 001 21 42,9
Lavar Louca 20 100 25 86,2 0,08 45 91,8
Limpar/cuidar do jardim 8 40,0 11 379 084 19 38,8
Cuidar de crianca 2 10,0 1 34 03 3 6,1
Cuidar de idoso 2 10,0 2 69 070 4 8,2

*QOs dados estdo apresentados em n (%), exceto quando indicado; p<0,05 (negrito); # dados
faltantes
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A Tabela 3 apresenta os problemas de salde relatados pelas participantes.
Obesidade, hipertensdo arterial sistémica e problemas de coluna vertebral sdo as
condicBes de salude mais prevalentes. O uso de medicacao para dor foi relatado por 51%

da amostra, e ndo praticar atividade fisica no lazer foi relatado por 79%.

Tabela 3. Problemas de saude relatados (n=49).

Problemas de sadde relatados Domeésticas Diaristas P Total
(n=20) (n=29) (n=49)
n % n % % n
Hipertensdo arterial sistémica 12 60,0 11 379 0,13 23 46,9
Diabetes 4 20,0 5 17,2 0,81 9 18,4
Problemas no Coragéo 3 15,0 0 0,0 0,03 3 6,1
Colesterol alterado 0 0,0 5 17,2 0,05 5 10,2
Problemas de circulacdo 5 25,0 6 20,7 0,72 11 22,4
Problemas na tireoide 5 25,0 3 10,3 0,17 8 16,3
Problemas respiratdrios 4 20,0 8 276 054 12 24,5
Problemas na pele 2 10,0 2 6,9 0,70 4 8,2
Ansiedade ou depressdo 6 30,0 6 20,7 0,46 12 24,5
Insbnia 8 400 15 51,7 042 23 46,9
Artrite reumatoide/artrose 2 10,0 4 13,8 0,69 6 12,2
Doencas na coluna 9 45,0 8 276 0,21 17 34,7
Doencas nos ombros 3 15,0 3 10,3 0,62 6 12,2
Doengas nas pernas 5 25,0 6 20,7 0,72 11 22,4
Fibromialgia 1 5,0 2 69 0,78 3 6,1
Uso de medicamento
Controle de pressao arterial 9 450 10 345 0,46 19 38,8
Controle ansiedade 4 20,0 2 69 0,17 6 12,2
Controle dor 7 350 18 62,1 0,06 25 51,0
Controle diabetes 0 0,0 4 138 0,83 4 8,2
Controle colesterol 0 0,0 1 34 040 1 2,0
Controle de alteracOes de tiredide 3 15,0 1 34 0,15 4 8,2
IMC [média (DP)]# 32,7 71 307 56 036 316 6,3
Normal 2 13,3 2 105 4 11,8
Sobrepeso 4 26,7 7 36,8 0,81 11 32,3
Obeso 9 60,0 10 52,6 19 55,9
Fumante# 4 21,0 4 14,3 0,54 8 17,0
Uso bebida alcodlica 3xx/semana # 0 0,0 2 71022 2 4,2
N&o pratica atividade fisica no lazer 14 700 25 860 0,17 39 79,6

*QOs dados estdo apresentados em n (%), exceto quando indicado; p<0,05 (negrito); # dados

faltantes
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A Tabela 4 apresenta os dados relacionados aos sintomas musculoesqueléticos.
As regides mais acometidas foram a regido lombar e os membros superiores. A
prevaléncia de sintomas lombares foi elevada quando se utiliza um rodo, durante
atividades como varrer, passar roupa e quando no periodo de repouso fora do trabalho.
Os sintomas dos membros superiores estavam relacionados a pentear os cabelos, limpar
janelas, torcer roupas e pendurar roupas. Os sintomas dos membros inferiores estavam
relacionados ao passar roupas e durante o repouso fora do trabalho. As diaristas relataram
mais sintomas no pulso relacionados as atividades de faxina e menos sintomas na parte
inferior das costas e nos pés relacionados ao passar roupa em comparagdo com as
domésticas. A prevaléncia de sintomas lombares foi alta durante o uso do rodo, durante

atividades como varrer e passar roupa e durante o repouso fora do trabalho.
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Tabela 4. Sintomas musculoesqueléticos ao realizar atividades de limpeza, autocuidado e repouso de acordo com a regido do corpo. Dados apresentados

como n (%).

Coluna Lombar

Membros Superiores

Membros Inferiores

Atividades Total DOM __ DIA P Total  HK DIA P Total HK _ DIA P
Torcer roupas (DOM n=20; DIA n=29) 3(6,1) 2(10,0) 1(3,4) 0,35 22 (44,9) 3(15,00 19(65,55 0,01 12,00 1(5,00 0(0,0 0,22
Estender roupas (DOM=18; DIA=16) 6(17,6) 5(27,8) 1(63) 0,10 15(44,1) 7(38,9) 8(50,00 0,51 0(0,00 0(0,00 0(0,0) -
Passar roupas (DOM=19; DIA=21) 13(32,5) 10(50,0)0 5(23,8) 0,01 13(32,5) 4(21,1) 9(429 0,14 11 (27,5 5(26,3) 6(28,6) 0,87
Varrer (DOM=20; DIA=29) 18 (36,7) 8(40,0) 10(50,0) 0,70  6(12,2) 1(50) 5(17,2) 0,20 1(2,00 1(50)0 0(0,0 0,22
Utilizagdo de rodo de piso (DOM=20; DIA=29) 23(46,9) 9(45,5) 14(70,00 0,82 6(12,2) 3(15,0) 3(10,3) 0,62 3(6,1) 1(,00 2(,9 0,78
Lavar janelas (DOM=14; DIA=28) 8(16,3) 3(21,4) 5(17,9 0,78  23(54,8) 7(50,0) 16 (57,1) 0,66 1(24) 1(71) 0(0,0 0,15
Cozinhar (DOM=13; DIA=7) 1(5,0) 00,0 1(1473 0,16 4 (20,00 4(308) 0(000 0,12 1(50) 0(0,00 1(143) 0,15
Lavar louga (DOM=20; DIA=25) 7(155 3(150) 4(16,00 0,92 4(8,9 2(1000 2(80) 081 1(20 0(,0 140 037
Pentear o cabelo (DOM=20; DIA=29) 0(0,00 0(0,0 0(00) - 28 (57,1) 11(55,0) 17 (58,6) 0,80 1(20) 0,0 1(34) 040
Repouso fora do trabalho (DOM=20; DIA=29) 18 (36,7) 8(40,0) 10(34,5) 0,69 16 (32,7) 6(30,0) 10(34,5 0,74 12 (24,5) 3(15,0) 9(31,00 0,20

Percentual calculado de acordo com o nimero de individuos listados na coluna de atividade; DOM = domeésticas; DIA = Diaristas; p<0,05 (negrito).
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Discussao

O presente estudo descreveu o perfil sociodemografico, ocupacional e de saide de uma
amostra de conveniéncia de empregadas domésticas e diaristas brasileiras. As trabalhadoras
dessa amostra tinham baixa escolaridade, iniciaram o trabalho precocemente e a maioria
manteve a atividade desde entdo. Obesidade, hipertensdo arterial, ndo praticar atividade fisica
no lazer, dor musculoesquelética e uso de medicacdo para dor foram frequentes. A regido do
corpo mais afetada foi a regido lombar. Embora as empregadas domésticas e as diaristas
realizem atividades semelhantes, foram encontradas diferencas nos sintomas relacionados a
atividade: as diaristas relataram sintomas no punho relacionados as atividades de faxina e as
empregadas relataram sintomas na parte inferior das costas e nos pés relacionados a passar

roupa.

Contrariamente as nossas expectativas, encontramos uma baixa participacdo de
mulheres negras em nosso estudo. 1sso poderia ser explicado pelo perfil racial da cidade, uma
vez que, de acordo com dados do ultimo censo brasileiro em 2010, a proporcao de raca branca
é de 72% na cidade onde realizamos nosso estudo, o que é bastante diferente dos dados
brasileiros (48%) (IBGE, 2010).

N&o encontramos diferenca entre 0s grupos em relacdo a cor/etnia, os dados de 2018
indicam que o trabalho doméstico remunerado no Brasil é realizado majoritariamente por
mulheres negras (63%), sendo esse setor responsavel por 19% do total de mulheres negras
empregadas. Entre as trabalhadoras domésticas com mais de 16 anos, que trabalham em mais
de um lugar, hd uma pequena diferenca por raca, 32% das mulheres brancas em comparacgéo
com 28% das mulheres negras (PINHEIRO et al, 2019).

Esse perfil socioeconébmico das diaristas € resultado das limitadas oportunidades de
emprego para mulheres com baixa escolaridade e renda (RABELO, MAHALINGAM; 2019).
No Brasil, segundo dados do IBGE, em 2018, cerca de 54% das mulheres de 35 a 54 anos
tinham concluido o ensino médio; considerando apenas mulheres brancas, esse nimero sobe
para 64% e cai para 46% para as mulheres negras. Em nossa amostra, a proporc¢ao de mulheres

que concluiram o ensino médio foi muito menor do que as taxas nacionais (35%).

O inicio precoce do trabalho doméstico remunerado e a manutencdo nessa ocupacgao
também podem estar relacionados a baixa escolaridade do grupo. Essa situacéo cria um ciclo
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vicioso, devido a vulnerabilidade social, eles precisam ajudar na subsisténcia da familia e
acabam abandonando as escolas, e com pouca escolaridade, tém menos oportunidades de iniciar
ou mudar de ocupacao. Neste contexto, a interseccionalidade das vulnerabilidades no trabalho
domeéstico, abordando aspectos de género, raca, vulnerabilidade social e preconceito contra a
propria classe trabalhadora também ¢é relevante (STALAND-NYMAN, ALEXANDERSON,
HENSING; 2008). Assim, o debate racial no contexto do trabalho doméstico, especialmente no

Brasil, deve ser sempre considerado.

Outro achado relevante é a média de idade acima de 40 anos em ambos 0s grupos. O
processo de envelhecimento dessa populacdo trabalhadora também é relatado nos dados da
PNAD Continua (PINHEIRO et al., 2019) e pode ser explicado pela recente expansao do acesso
a educacdo, resultando em outras possibilidades de inclusdo de jovens no mercado de trabalho
que ndo estavam disponiveis para aqueles com mais de 40 anos quando eram mais jovens. No
entanto, os presentes resultados indicam que as diaristas tém uma idade média mais baixa, 0
que pode ser explicado pelo fato de essa categoria ter surgido como opcdo de trabalho no
contexto da crise econdémica (COUTINHO, 2018).

Mais de 80% dos participantes eram casados e/ou tinham filhos. Outro estudo realizado
em trabalhadoras domésticas brasileiras também constatou que a maioria das trabalhadoras
domeésticas era casada e tinha filhos (COUTINHO, 2018). A proporcao de mulheres casadas era
de 44,2% no Brasil em 2010 (IBGE, 2010). Assim, temos mais mulheres casadas em nossa
amostra do que a populagdo em geral. Isso pode ser explicado pelo fato de que casar/ter filhos
implica maiores gastos, 0 que pode levar a familia a buscar fontes adicionais de renda, o que
leva a mulher ao trabalho. I1sso também nos faz refletir sobre o contexto familiar e as demandas
do trabalho doméstico em suas casas, bem como cuidar dos filhos. Esse contexto pode gerar
cargas de trabalho extras, considerando que as tarefas por eles executadas sao semelhantes no
trabalho remunerado e ndo remunerado. Em nossa pesquisa, mais de 95% dos trabalhadores
domeésticos sdo responsaveis pelas atividades domesticas em suas casas e apenas 55% das
domeésticas e 31% das diaristas tém ajuda de outros membros da familia. As diaristas tendem a
trabalhar mais tempo em suas casas do que os trabalhadores domésticos, talvez porque sejam

autbnomos e nao tenham um emprego estavel (COUTINHO, 2018).

As mulheres gastam um maior nimero de horas em trabalho ndo remunerado em todo o

mundo do que homens, o que gera conflitos trabalho-familia e pode estar associado a problemas
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de salde, especialmente relacionados a satde mental (ERVIN, 2022). Um estudo realizado no
Canada mostrou que o conflito entre trabalho-familia também contribuiu para os niveis mais
altos de sofrimento psicoldgico entre as mulheres de renda mais baixa em comparacao as de
renda mais alta (JANZEN, HELLSTEN, 2021). As politicas publicas voltadas para a melhoria
da satde mental das mulheres devem ser baseadas em pesquisas longitudinais com diferentes
populacdes. As politicas devem priorizar as mulheres mais vulneraveis, como as maes solteiras,

bem como os riscos e recursos em contextos de trabalho remunerado e doméstico.

Encontramos algumas diferengas ocupacionais entre empregadas domeésticas e diaristas.
As empregadas domeésticas recebiam um salario mensal, geralmente trabalhavam em apenas
uma residéncia, realizavam quase todo o trabalho diario de empregada doméstica e tinham sua
relacdo empregaticia reconhecida pelo empregador. Em contrapartida, as diaristas eram
remuneradas por dia, trabalhavam em diferentes locais durante a semana e realizavam
atividades de limpeza mais especificas. Nossos achados mostraram que a politica brasileira que
prevé a previdéncia social para empregadas domésticas pode ter afetado diferencialmente os

riscos ocupacionais e a saude das trabalhadoras domésticas brasileiras.

As diaristas podem escolher quantos dias trabalham e como distribuem seu tempo de
trabalho. Eles podem aumentar seus ganhos trabalhando em varios locais diferentes, mas estéo
sujeitos as variagdes do mercado informal. O preco das diérias varia de acordo com a
concorréncia do mercado, a regido em que trabalham e os acordos verbais com os contratantes.
Esse cenério também apresenta o desafio de uma relagdo de trabalho precaria e da falta de
garantia de direitos trabalhistas (PATRAO et al., 2007).

As diaristas, nesta pesquisa, tém salarios mais baixos, enquanto as empregadas
domésticas tém estabilidade no trabalho e acesso a assisténcia de transporte. Esta assisténcia €
essencial a medida que viajam longas distancias, ja que muitas oportunidades de trabalho estdo
fora dos seus bairros, e a principal forma de ir trabalhar € o transporte publico. A falta de
politicas e protecOes legais oferecidas cria esse ambiente de trabalho inseguro, no qual 0s
direitos trabalhistas sdo muito limitados e, portanto, agrava os resultados de satde e lesdes nos
trabalhadores domésticos. Mulheres brancas diaristas nos EUA relataram que trabalham de 8 a
9 horas por dia, contando o tempo gasto viajando de um emprego para outro. A jornada de

trabalho pode ser estendida com horas extras e tarefas domésticas mais extenuantes, como
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limpar a cozinha, banheiro, esfregar chdo e arrumar as camas em sua propria residéncia
(PANIKKAR et al., 2015).

A carga excessiva de trabalho é outra questdo importante neste grupo de trabalhadores.
Embora as diaristas tivessem uma carga de trabalho semanal menor, eles trabalhavam mais
horas por dia. Assim, a intensidade do trabalho pode ser maior, pois ndo conseguem distribuir
o volume de tarefas ao longo de varios dias. As domésticas, além da faxina, lavavam mais roupa
e cozinhavam mais do que as diaristas, essas tem maior concentragdo em atividades
relacionadas a faxina, como limpar janelas e vidragas. Esta diferenca nas atividades pode levar
a diferencas nos resultados de saude, uma vez que os funcionarios de limpeza doméstica
realizavam atividades extenuantes com mais frequéncia durante a semana, porque as suas

tarefas ndo tinham tanta variabilidade como as empregadas domeésticas.

No entanto, nossos achados mostraram que o perfil de agravos a saude foi semelhante,
com achados frequentes de obesidade, hipertensdo e problemas de coluna e insénia, bem como
0 uso de analgésicos e medicamentos para pressao arterial e para controle de ansiedade. Estudos
anteriores relataram esses fatores de risco como sendo frequentes entre profissionais da limpeza
(FUDGE, HOBDEN,2018; ZOLLER, 2012). A relacdo entre eventos cardiovasculares,
aspectos psicossociais e carga excessiva de trabalho também tem sido descrita na literatura
(SILVA et al. 2017; GONCALVES, SATO, 2020). Acrescenta-se aqui ainda a relevancia da
renda e da posicdo ocupacional nos desfechos de satde do trabalhador (GEYER, PETER, 2000)

Os sintomas da regido lombar foram altamente prevalentes na amostra e relacionados
principalmente & passar roupas, varrer e uso de rodo. Sintomas nos membros superiores e na
coluna lombar foram relatados em estudos anteriores nesta populagio (OHRLING, KUMAR,
ABRAHAMSSON, 2012; NAWROCKA et al., 2019). Uma investigacdo realizada com
faxineiros escolares na China mostrou alta frequéncia de sintomas musculoesqueléticos em
diferentes partes do corpo, especialmente ombro, cotovelo e parte inferior das costas (HARRIS-
ADAMSON et al., 2019). Os autores também encontraram associagdes entre 0s sintomas e as

posturas adotadas durante o trabalho.

Naik e Khan (2020) avaliaram o risco ergondmico das atividades de limpeza entre
trabalhadores indianos e identificaram o risco de lesdes principalmente na méo direita, parte

inferior das costas, punhos e ombros. Outrossim, o uso de eletrodomésticos, como um aspirador
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de pd vertical, caracteriza um trabalho fisicamente intenso, especialmente para as mulheres, e
pode afetar os membros superiores (BAK, D'SOUZA, SHIN, 2019)

O presente estudo também descreveu sintomas durante as atividades de repouso e
autocuidado. A atividade de pentear os cabelos foi escolhida por expor 0 membro superior a
uma situacdo biomecanicamente estressante. Relatos de dor no ombro durante essa atividade
foram altamente prevalentes em ambos os grupos. A prevaléncia de sintomas lombares em
repouso também foi elevada em ambos os grupos, indicando haver persisténcia dos sintomas

no contexto extralaboral.

E importante destacar que nossos dados foram coletados antes da pandemia. O periodo
de pandemia suscitou muita discussdo sobre as condicdes de trabalho. A categoria de
trabalhadora doméstica foi identificada como uma das mais expostas e vulneraveis nesse
periodo. Nesse contexto, € pertinente compreender como se deu 0 processo de isolamento
social, quais medidas de seguranca foram aceitas por eles e seus empregadores e se seus direitos
foram garantidos. No caso das diaristas, a maioria delas foi demitida sem pagamento e precisou
de ajuda do governo para passar por esse periodo. Outro estudo mostrou que trabalhadores de
baixos salarios, como faxineiros, tinham mais incerteza sobre seu emprego, renda e previdéncia
social durante a pandemia de COVID-19, mesmo em paises de alta renda na Europa, Canada e
Nova Zelandia (MACEACHEN et al., 2022).

Durante a pandemia, a forte discussdo e mobilizacdo social permitiu apontar a
precariedade do trabalho doméstico e a importancia de debater melhorias para a categoria, ndo
s6 no Brasil, mas em outros paises. Essa populacdo foi demitida em massa no inicio da
pandemia. A maioria ndo tinha vinculo empregaticio e, portanto, ndo tinha acesso ao seguro-
desemprego e a outros beneficios previdenciarios (ACCIARI, BRITEZ, PEREZ, 2021). A
recente legislacdo trabalhista brasileira sobre o trabalho domeéstico diferencia empregadas
domeésticas e diaristas de acordo com o nimero de dias de trabalho. Algumas alteracdes
positivas incluem o direito a um contrato de trabalho escrito, o sal&rio minimo, a limitagéo de
oito horas de trabalho por dia, as pausas para o almogo, o pagamento de horas extraordinarias,
a obrigacdo de os empregadores registarem os trabalhadores na seguranca social e a
compensacdo por despedimento sem justa causa. Alem disso, € essencial uma definicdo clara
das funcdes e tarefas, do tempo de servico prestado e dos incentivos para que estes trabalhadores

se inscrevam na seguranca social. O atual cendrio politico brasileiro é desafiador, mas
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promissor, destacando a mudancga no cenario politico no pais, com a posse do presidente Lula
da Silva, do Partido dos Trabalhadores, partido esse que estava no poder, fomentou o debate e

promulgou a lei do trabalho doméstico.
Limitacdes

Uma das limitacdes deste estudo foi a dificuldade de recrutar trabalhadoras para obter
um tamanho amostral maior. Tentou-se entrar em contato com todas as trabalhadoras
potencialmente elegiveis, mas apenas 26% concordaram em participar. A falta de resposta
deveu-se principalmente a inexisténcia de nimeros de telefone. O tamanho da amostra e o
método de amostragem ndo permitem generalizar os resultados para todas as trabalhadoras
domeésticas no Brasil, mas mesmo com essa pequena amostra podemos discutir alguns pontos
relevantes para essa populacdo que devem ser explorados em estudos futuros com uma amostra

maior e obtida por meio de métodos probabilisticos.

Foram utilizados dados autorreferidos, o que também é uma limitacdo do nosso estudo.
Algumas variaveis poderiam ser investigadas com mensuracéo direta por meio de avaliacdo
fisica (por ex: estatura e massa corporal) e prontuarios (por ex: diagnéstico médico e prescricdo
de medicamentos) para melhorar sua confiabilidade. Caracteristicas das trabalhadoras
domeésticas como dificuldades de acesso aos cuidados de salde e escolaridade, também podem
impactar a confiabilidade dos dados. Outra limitagdo foi a forma como as atividades laborais
foram avaliadas, o que ndo possibilitou uma analise mais detalhada da exposi¢do ergonémica.
Essa limitacdo estd relacionada a dificuldade em realizar avaliagdes nas residéncias dos

empregadores.
Implicac6es para estudos futuros

Os achados do presente estudo séo relevantes e contribuem para a escassa literatura
sobre 0 tema, com a avaliacdo das diferentes condi¢6es do trabalho doméstico. Ao descrever as
atividades realizadas no trabalho e aquelas que causam sintomas musculoesqueléticos, este
estudo oferece resultados que podem contribuir para as politicas de saude e de trabalho
direcionadas as domésticas e diaristas. Estudos futuros com delineamento prospectivo devem
ser realizados para analisar os fatores de risco ocupacionais relacionados ao trabalho de

limpeza.
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Conclusao do estudo

O perfil ocupacional das domésticas e diaristas foi muito semelhante em termos de
dados sociodemograficos e problemas de satde. Os grupos diferiram principalmente no que diz
respeito as caracteristicas do trabalho e tipos de exposicao. As diaristas eram mais jovens que
as empregadas domésticas, estavam expostos a cargas de trabalho didrias mais intensas, ndo
tinham estabilidade no trabalho ou salério fixo e realizavam atividades de limpeza, como lavar
janelas, que podem prejudicar a parte inferior das costas e 0s membros superiores. As
domésticas realizaram mais passar roupas, o que foi associado a sintomas da parte inferior das
costas. Atencdo ergondmica também deve ser dada a essas trabalhadoras. Esses achados
ressaltam a necessidade de politicas que garantam direitos e oferecam oportunidades para
melhores condigdes de trabalho. Assim, uma recomendacdo para uma politica ampliada para

cobrir, em vez de alienar, todos os trabalhadores domésticos, deve ser desenvolvida.
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4.2 INTERLUDIO

Com o advento da pandemia no inicio de 2020, houve o interesse de compreender como
as trabalhadoras domesticas, ap0s dois anos da pesquisa, estavam e qual o impacto da pandemia
em suas vidas. O ambiente de trabalho doméstico ndo é visto como um ambiente de trabalho
formal, nem pelo empregador nem pelo empregado (STERNBERG, 2019), o que dificulta o
acesso para acgoes de fiscalizacdo, promocao e prevencdo em salde do trabalhador. Dessa forma,
a pandemia suscitou algumas questdes sobre o trabalho doméstico remunerado, o0 que fez
emergir os seguintes questionamentos: o que mudou no cotidiano dessas mulheres ap6s o inicio
da pandemia? Entre o ir trabalhar e adoecer e 0 néo ir e perder sua fonte de renda, como essas

mulheres lidaram com estas questdes? Quais foram as estratégias adotadas por elas?

Para compreender esse quadro, o Estudo 2 foi desenvolvido em 2020 dando
continuidade a um estudo transversal realizado em 2018, periodo anterior a pandemia,
possibilitando contrastar os achados com o0 momento pandémico. Para tal, foi utilizado como
referencial tedrico o paradigma da complexidade, que propde compreender o significado de
fendmenos com suas multiplas dimensoes e facetas, que se articulam com o contexto (MORIN,
2012, MORIN, 2015, CABRAL, VIANA, CONTIJO, 2012).
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4.3 ESTUDO 2

Mudancas causadas pela pandemia COVID-19 nas condicdes de trabalho e satude de

profissionais da limpeza doméstica: um estudo de triangulacdo de métodos

O objetivo deste estudo foi descrever as diferencas que ocorreram quanto ao perfil
ocupacional e de saude de domésticas e diaristas e como a pandemia influenciou essas

mudancas, sob o olhar do paradigma da complexidade.

Material e métodos

Desenho do estudo

Trata-se de um estudo observacional com triangulacdo de métodos, que incluiu dados
quantitativos de um estudo longitudinal coletado em dois momentos (2018 e 2020) e dados
qualitativos coletados em 2020. Assim, os dados quantitativos foram obtidos visando identificar
mudancas entre os periodos de 2018 e 2020 e os dados qualitativos buscam compreender a
percepc¢do das trabalhadoras domésticas sobre as mudangas causadas pela pandemia. Os dados
quantitativos e qualitativos foram analisados separadamente e depois combinados entre si. O
estudo foi organizado em acordo com os checklists Good Reporting of a Mixed Method Study
checklist (O’CATHAIN, MURPHY, NICHOLL, 2008) e Consolidated criteria for reporting
qualitative research (COREQ) (TONG, SAINSBURY, CRAIG, 2007).

Cenario da pesquisa

A pesquisa foi realizada em um municipio do interior do estado de Sdo Paulo. A cidade
é considerada um polo tecnoldgico e educacional, pois é sede de trés grandes centros
universitarios publicos. A concentracdo de universidades e centros de pesquisa faz com que a
cidade seja a residéncia de muitos estudantes, cientistas e pesquisadores, 0 que pode aumentar
a procura de servigos de limpeza doméstica devido as residéncias estudantis. Porém, no ano de
2020, muitos estudantes voltaram para residéncia de seus pais, 0 que pode ter atingido o setor

de limpeza domestica.
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Recrutamento das participantes

A amostra foi selecionada a partir de um banco de dados elaborado a partir da consulta
aos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) de oito equipes de Unidades de Salude da Familia
do municipio. O banco de dados foi composto por 185 potenciais participantes. Os critérios de
inclusdo eram: mulheres entre 18 e 60 anos que realizavam trabalho doméstico remunerado. Os
critérios de exclusdo foram: realizar outras atividades remuneradas que nédo relacionadas ao
servico de limpeza. Destaca-se que a opcao de excluir trabalhadoras acima de 60 anos deu-se
pela maior possibilidade de fatores de confuséo relacionados a satde geral em que a idade atua
como importante fator de risco. Todas as potenciais participantes foram contatadas por telefone
para explicar o objetivo da pesquisa e as que se enquadraram nos critérios de inclusdo foram
convidadas a participar do estudo. Foram realizadas ao menos cinco tentativas, porém 120
trabalhadoras ndo foram encontradas (telefone inexistente, troca de nimero ou ndo atenderam),
10 ndo se enquadraram nos critérios e seis se recusaram a participar. Assim, participaram da
pesquisa 49 mulheres, sendo 20 domesticas e 29 diaristas. As coletas desta primeira etapa foram

realizadas entre janeiro e julho de 2018.

A segunda etapa de coleta de dados foi realizada entre novembro e dezembro de 2020.
Os critérios de inclusdo foram: terem participado da pesquisa em 2018, aceitarem participar da
entrevista e consentirem com a gravacdo da entrevista via telefone. Assim, foram incluidas
nessa etapa 29 participantes, sendo 10 domeésticas e 19 diaristas. Houve grande dificuldade de
contato, sendo que 18 participantes ndo atenderam a ligacao ou trocaram o numero de telefone.

Apenas duas participantes ndo aceitaram participar da segunda fase da pesquisa.
Procedimentos

O estudo é composto por trés conjuntos de dados (C1, C2 e C3) objetivando a
triangulacdo de métodos (GUETTERMAN, FETTERS, CRESWELL, 2015; CHICOINE et al.,
2021), com dados quantitativos (QUAN) e qualitativos (QUAL), conforme Figura 1.

[C1] Coleta e analise de dados QUAN: as participantes responderam um roteiro de
perguntas estruturado em dois momentos. A primeira fase de coleta foi realizada entre
fevereiro e julho de 2018 e a segunda fase de coleta ocorreu entre novembro de

dezembro de 2020. Assim, trata-se de estudo de prospectivo observacional de grupo
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Unico com objetivo de observar mudancas entre os periodos quanto as condi¢des de

trabalho e salde de domésticas e diaristas.

[C2] Coletae andlise de dados QUAL.: a coleta foi realizada concomitante a coleta de
dados QUAN da fase 2, por meio de entrevistas semiestruturadas individuais utilizando
uma abordagem descritiva interpretativa (MINAYO, COSTA, 2018). O intuito desta
etapa foi elencar e compreender melhor os aspectos que apresentaram mudancas e 0
impacto da pandemia para as trabalhadoras (método QUAL).

[C3] Integracdo dos resultados QUAN e QUAL.: a integracgdo visa fundir os métodos
QUAN e QUAL. O produto final da integracdo permite compreender o motivo das

mudancas e sua relagdo com a pandemia.

Figura 1. Fases da pesquisa e seus componentes.

Ambos as coletas de dados foram realizadas pela mesma pesquisadora (VFC), sexo

feminino, fisioterapeuta com formacdo em saude coletiva, com experiéncia com métodos

qualitativos, o que facilitou o vinculo inicial e a reaproximacao com as participantes na segunda

abordagem.

Instrumentos e variaveis

Foi utilizado um questionario estruturado contendo dados pessoais (data de nascimento,

escolaridade, raca, estado civil e nimero de filhos), ocupacionais (histérico laboral, idade que

comecou a trabalhar, primeiro emprego, trabalho atual, rotina de trabalho, pausas para descanso

>10min, pausas para almo¢o>30min, atividades realizadas no trabalho) e de satde (doengas
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diagnosticadas, uso de medicamentos, massa corporal e estatura, tabagismo, uso de bebida

alcoolica, pratica de atividade fisica).

O indice de massa corporal (IMC) foi calculado a partir da férmula IMC = massa
corporal (kg)/estatura®? (m2) (CANOY, 2008). As categorias do IMC foram agrupadas,
conforme recomendacédo da Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2013): baixo peso (IMC
<18,5), peso adequado (IMC >18,5 e <25), sobrepeso (IMC >25 e <30), obesidade (IMC >30).
A prética de atividade fisica foi questionada de forma dicotdmica (sim ou n&o)
independentemente do tipo, duracdo e frequéncia. Quanto ao histérico laboral, a idade que
comecou trabalhar foi classificada como acima ou abaixo de 16 anos, uma vez que a legislacdo
brasileira permite trabalho remunerado a partir de 16 anos completos (Constituicdo Federal,
artigo 7°, inciso XXXII1I, BRASIL,1988).

As entrevistas foram gravadas durante a chamada telefonica e transcritas verbatim. O
tempo médio das entrevistas foi de 20 minutos. A pergunta disparadora para o tema central foi
“O que a pandemia modificou na sua vida e no seu trabalho?”. Pontos de esclarecimento e
aprofundamento foram acrescentados conforme o avango do discurso das participantes, sendo
incluidos: sentimentos sobre a pandemia, modificacdo na rotina familiar, convivio social e
trabalho, cuidados sanitarios e auxilio financeiro, seja por parte do empregador seja por

politicas publicas.

Neste estudo, entende-se por politica publica o programa instituido para reposicédo da
renda do trabalho no periodo pandémico, denominado “Auxilio Emergencial”, por meio da Lei
no 13.982/2020. O programa previa o acesso de trabalhadores desprotegidos socialmente e em
situacdo de vulnerabilidade social o valor de R$ 600,00 mensais por trés meses. Embora o
auxilio tenha sido mantido nos meses subsequentes de 2022, o valor foi reduzido para R$
300,00. Alem da reducdo do beneficio, a literatura apontou criticas com relagdo aos entraves
politicos para a organizacdo do programa, 0s obstaculos técnicos para sua implantacdo e
desafios relacionados as desigualdades sociais e urbanas que limitaram o acesso dos mais
fragilizados ao recurso federal (BACCHIEGGA, FREITAS, VASCONCELLOS, 2022).

Analises de dados

Os dados quantitativos foram analisados utilizando o programa SPSS (versdo 22.0) e o

nivel de significancia adotado foi de 5%. Inicialmente foi realizada a analise descritiva dos
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dados e aplicado o teste de normalidade de Kolmogorov-Smirnov. Para as variaveis continuas
com distribuicdo normal o teste t para amostras dependentes foi empregado e para as variaveis
com distribui¢do ndo normal foi aplicado o teste de Wilcoxon para verificar se havia diferencas
significantes entre os periodos de 2018 e 2020. J& para as variaveis categoricas foi aplicado o
teste de McNemar para comparacao entre os periodos.

Para analise qualitativa foi utilizada a abordagem de quadros tematicos para analise de
contetdo. Como proposto por MINAYO e COSTA (2018), a analise temaética foi realizada em
trés etapas. A primeira consistiu na aproximacao e pré-analise de todas as entrevistas. Nesta
fase também foram identificadas as entrevistas que apresentavam dados com pertinéncia e que
contemplavam os aspectos pretendidos no roteiro, para entdo realizar uma primeira busca pelas
unidades de significados, contexto e registro. Na segunda etapa foi realizada a exploragéo do
material com a codificacdo das entrevistas transcritas, a classificacdo da codificacdo em
categorias amplas e a alocacdo nos temas. A terceira etapa envolveu a confirmacdo das
categorias e codigos, bem como enquadramento no quadro tematico. Em todas as etapas, dois
avaliadores codificaram e agruparam independentemente o contetdo da entrevista e, em
seguida, mapearam colaborativamente suas descobertas (VFC e FMM). Discrepancias foram
discutidas e a estrutura revisada junto com um terceiro avaliador (TOS), para que houvesse um
entendimento compartilhado das defini¢cGes do tema e acordo entre os avaliadores. Os dados
foram analisados a luz da abordagem da complexidade (MORIN, 2012; MORIN, 2015;
CABRAL, VIANA, CONTHO, 2012). Um quadro tematico com &rvore de codigos foi utilizado
para ilustrar os resultados (AUSTIN, SUTTON, 2021) .

Foi desenvolvida uma matriz informativa (GUETTERMAN, FETTERS, CRESWELL,
2015) para avaliar as respostas de cada tema qualitativo emergente no contexto dos dados

quantitativos, sobre a lente tedrica da complexidade.

Foram observados todos os aspectos éticos e legais envolvendo pesquisas com seres
humanos dispostos na Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Salde. A pesquisa
(CAAE: 79234617.0.0000.5504) foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (Pareceres
2.679.439 e 4.324.978).
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Resultados

Os dados sociodemograficos referentes a 2018 estdo apresentados na Tabela 1. A média
de idade foi de 50 anos, baixa escolaridade, maioria s&o brancas, casadas, com filhos,

comecaram a trabalhar antes dos 16 anos e atuam a mais de cinco anos na profissao.

Tabela 1. Dados sociodemograficos das participantes (n=29) referentes a 2018.

Caracteristicas Domeéstica Diarista Total
(n=10) (n=19) P (n=29)
n % n % n %

Idade (média, DP) 51,2 57 49,3 7.4 0,46 49,9 6,8
Escolaridade

analfabeto 0 0,0 1 5,3 0,59 1 3,4

fund. incompleto 2 20,0 7 36,8 9 31,0

fund. completo 2 20,0 4 21,1 6 20,7

médio completo 6 60,0 7 36,8 13 44,8
Cor

branca 7 70,0 13 68,4 0.93 20 69,0

preta/parda 3 30,0 6 31,6 ’ 9 31,0
Estado civil

solteira 3 30,0 0 0 3 10,3

casada 6 60,0 14 73,7 0.04 20 69,0

separada 0 0,0 4 211 ' 4 13,8

villva 1 10,0 1 5,3 2 6,9
Filhos

sim 8 80,0 19 100,0 011 27 93,1

nado 2 20,0 0 0 ’ 2 6,9
Primeiro emprego

antes dos 16 anos 6 60,0 12 63,2 0.86 18 62,1

depois dos 16 anos 4 40,0 7 36,8 ’ 11 379
Tempo de profissao

menos que 5 anos 3 30,0 5 26,3 0.48 8 27,6

5 anos ou mais 7 70,0 14 73,7 ’ 21 72,4

Os dados sdo apresentados em frequéncia absoluta e relativa, a menos que indicado de outra forma;
p<0,05 (negrito); fund: fundamental.

Quanto aos dados relacionados a saude, os principais diagnosticos foram hipertensao
arterial sistélica, insdnia e doencas da coluna. A obesidade também foi frequente na amostra,
assim como o uso de medicamentos para hipertensdo e dor. Nota-se que houve uma reducéo

significativa na frequéncia de problemas respiratorios (Tabela 2).
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Quanto ao emprego, houve mudancas no vinculo empregaticio, sendo que das 10
domésticas, sete se mantiveram nessa funcdo, uma comecou a trabalhar por diaria, uma se
encontrava desempregada e uma se aposentou. Das 19 diaristas, 17 mantiveram trabalhando
nessa fungéo e duas estavam desempregadas. Outras mudancas ocorreram nesse periodo, dentre

elas a reducdo do uso do transporte publico, como pode ser observado na Tabela 2.

Tabela 2. Dados de salde e ocupacionais das participantes (n=29) referentes a 2018 e 2020.

Diagndstico clinico 2018 2020 P
n % N %
Hipertensao arterial sistélica 13 46,4 16 57,1 0,37
Diabetes 4 14,3 6 21,4 0,62
Problemas respiratorios 7 24,1 1 3,4 0,03
Ansiedade ou depresséo 3 10,3 3 10,3 -
Insbnia 12 414 5 17,2 0,06
Doencas na coluna 9 31,0 6 20,7 0,37
Doengas nos ombros 3 10,3 5 17,2 0,50
Doencas nas pernas 7 24,1 5 17,2 0,72
Obesidade 13 61,9 12 57,2 1,00
Uso de medicamento para hipertenséo 12 414 16 55,2 0,06
Uso de medicamento para ansiedade 1 3,4 5 17,9 0,12
Uso de medicamento para dor 15 51,7 12 414 0,45
Uso de medicamento para diabetes 2 6,9 5 17,2 0,25
Uso de cigarro 3 111 3 111 -
Uso de bebida alcodlica 1 3,8 1 3,8 -
Realiza atividade fisica no lazer 5 19,2 7 26,9 0,69
Dados ocupacionais
Recebe menos que um salério-
minimo* (n=25) > 200 > 200 )
Carga horéria semanal (média, DP) 35,8 13,3 25,6 13,3 0,01
Dias de trabalho na semana (média, 40 12 39 18 0.58
DP)
Nu[m_aro de horas de trabalho por dia 8.8 20 74 13 0,07
(média, DP)
Numero de domicilios que trabalha 2,7 2,2 2,3 1,4 0,47
Usa transporte publico para trabalho 19 76,4 10 40,0 0,04
Rgallza pausas de descanso> 10 8 322 ) 8.0 0,07
minutos
(Rne:a;|5z)a pausas de almoco> 30 minutos 17 68.0 16 64.0 1.00

Os dados sdo apresentados em frequéncia absoluta e relativa (n, %), a menos que indicado de outra forma; p<0,05
(negrito); *Salario minimo variou no periodo da 2018 a 2020 de R$950,00 até R$ 1050,00.
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Apdls a analise das entrevistas, trés participantes foram excluidas (duas estavam
desempregadas e uma se aposentou). Assim, foram analisadas 26 entrevistas. Os codigos
encontrados identificaram que as instabilidades ocasionadas pelo inicio da pandemia
impactaram em mudangas no trabalho e na vida pessoal das trabalhadoras, sendo possivel
observar conflitos que refletem a complexidade das relagGes de trabalho, independente do
vinculo trabalhista, que surgiram ou foram exacerbadas durante a pandemia, bem como a

influéncia na vida pessoal das participantes (Figura 2).

P 4 Instabilidades v

A .
A v A
é causa de i estd associado com .
Mudangas no trabalho > Conflitos < > Mudangas na vida pessoal
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familiar (filhos em
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financeira com (transporte e uso de
empregador mascara) !
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Figura 2. Arvore de codigos sobre instabilidades e conflitos encontrados durante a pandemia.

I

nicio da pandemia: instabilidades e incertezas no trabalho”

O inicio da pandemia foi marcado por incertezas e instabilidades que afetaram tanto o
trabalho quanto a vida pessoal, principalmente das diaristas. A deciséo de ir ou néo trabalhar, o
periodo em que ficariam afastadas do trabalho e os acordos de trabalho ficaram por conta do
empregador: “mas eu parei na verdade s6 um servigo so ... s6 uma casa ... mas as outras num
me impediram de ir ndo” (E04-diarista).

Algumas diaristas foram dispensadas sem remuneracao, outras receberam o pagamento
total ou parcial mesmo sem irem trabalhar, enquanto algumas, para ndo ficarem sem o
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pagamento, continuaram trabalhando. As que foram remuneradas sem irem trabalhar
apresentam sentimentos conflitantes, de gratiddo e de receio, como se empregadores
mantivessem o vinculo para, quando oportuno, exigissem o retorno da prestacdo de servico.
Uma participante demonstrou desconforto em receber sem trabalhar: “fiquei recebendo e sem
eu trabalhar, entendeu? Eu sempre fui ativa, e ai eu fiquei chateada na hora assim, né, falei
assim nossa vou ficar dentro de casa, sem trabalhar, ndo vou trabalhar no momento sabe,
fiquei meio assim sabe, nervosa na hora entendeu? ” (E28-diarista).

Em todos os processos que envolveram mudancas ou acordos quanto ao valor, reducao
ou interrupcdo de pagamento, as falas eram seguidas de justificativas, como reducdo de renda
do empregador ou, no caso dos estudantes, a falta de perspectiva para retorno as republicas
estudantis: “eu trabalhava para um monte de estudantes, eles foram embora”’(E6-diarista).
Alguns trechos extraidos das entrevistas, quanto ao inicio da pandemia, podem ser lidos na
integra no Quadro 1.

Quadro 1. Instabilidades e mudancas no trabalho para diaristas.

“Entdo eu na verdade eu ndo parei ndo ... eu parei na verdade s6 a primeira semana que comegou mesmo que o pessoal
falou que tinha que ficar em casa e tal ... né ... mas eu parei na verdade s6 um servico s ... s6 uma casa ... mas as outras
num me impediram de ir ndo ... fui normal ... tomando meus ... né ... usando a mascara, usando alcool ... eles também se
cuidaram e a gente continuou ... ndo parei ndo ...” E04 - diarista

“Hoje com essa pandemia, eu fiquei 6 meses né, parada, parada assim dentro de casa e as minhas patroas me pagando,
diminuiram o salario, diminuiram a metade da minha diéria [...] foi no dia 18 de marco é, a primeira foi uma patroa minha
que me ligou pediu pra mim, é “E28” eu e o (nome empregador) conversamos e a gente vai deixar vocé em casa porque
vocé, ndo sei assim a idade que vocé tem ... Entdo a gente vai segurar um pouco, vocé fica ai mais vocé fica tranquila a
gente vai pagar seu salario certinho. O que vocé precisar além do seu salario vocé conta com a gente, como a gente sempre
esta presente pra vocé. E fica tranquila, se cuida, ndo fica saindo muito sabe, pelo o telefone ela me falou [...], ai sabe eu
fiquei chateada porque eu aquele tipo de pessoa eu nunca né, fiquei recebendo e sem eu trabalhar, entendeu? Eu sempre
fui ativa, e ai eu fiquei chateada na hora assim, né, falei assim nossa vou ficar dentro de casa, sem trabalhar, ndo vou
trabalhar no momento sabe, fiquei meio assim sabe, nervosa na hora entendeu?” E28 - diarista

“Depois da pandemia eu perdi bastante servigo, todos os apartamentos que eu trabalhei foi embora, ai eu fiquei s6 com as
duas republicas que é a que eu vou de segunda, antigamente eu ia duas vezes na semana. Cheguei, fiquei mais de 1 més
sem fazer faxina. Faxina nenhuma. Essas duas republicas me ajudaram, elas ndo pagava o valor da faxina total, mais elas
me ajudaram. [...] E ai foi isso, eu perdi bastante servico, onde eu estou ganhando, estou ganhando bem menos [...] A gente
perdeu muito servi¢o, muito servico mesmo, principalmente eu que trabalho com estudantes, perdi muito muito mesmo,
muito servigo impactou bastante, principalmente eu tenho muita conta parcelada em cartéo sabe [...] A gente tem carro
pra pagar, entdo pra gente esta sendo bem complicado, bem puxado, bem puxado mesmo ... mesmo com o auxilio de 300
reais” E20 - diarista

“Me ferrou, a pandemia chegou numa péssima hora. Porque eu trabalhava para um monte de estudantes, eles foram embora
[...] Tem algumas casas de familia que eu vou ainda, mas eu perdi bastante, porque eles foram embora. Elas reduziram.
Tinha casa que eu ia toda semana, elas pediram para ir a cada 15 dias, ai caiu bastante. [...] Ah, foi o que eu te falei, eu
acho que se ndo fosse o meu filho, eu estava ferrada. Ele me ajuda muito, me ajuda a pagar as contas, faz compra, porque
depois dessa pandemia ai me ferrou bastante. Os estudantes foram embora, eu deixei de ganhar, mas dessa forma eu estou
aprendendo a viver com o que eu tenho. Entdo ... mudou, mudou, minha renda caiu bastante, mas como eu tenho a ajuda
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do meu filho e eu tive esse auxilio também, que ajudou, podia durar mais, mas ja esta acabando. E foi s6 isso, acho que o
impacto foi s6 isso. Minha renda caiu bastante, mas de certa forma foi ganho para a saude” E06 - diarista

“O que mudou principalmente a quantidade de dias quando vocé me ligou eu tinha minha semana fechada (faxinas todos
os dias), principalmente na area financeira e detonou com minha vida hoje eu tenho apenas 1 das 5 que eu tinha, as vezes
eu fazia 2 no mesmo dia, é dois apartamentos no mesmo dia ... foi bem complicado né porque estava aquele panico geral
entdo a primeira pessoa que é dispensada € a diarista, né ... ou empregada doméstica enfim ... e ... eu perdi muito com isso
e ainda ndo consegui recuperar o que eu perdi ...” E17 — diarista

Apesar das incertezas, as domésticas conseguiram negociar com seus empregadores.
Algumas mantiveram o trabalho, outras ficaram afastadas do trabalho e muitos empregadores
usaram esse periodo para adiantar as férias: “ela adiantou as minhas férias, eu fiquei 30 dias
em casa, no meio de mar¢o” (E14-doméstica). Mesmo com o registro de trabalho, houve receio
por parte das empregadas de perda de emprego devido as instabilidades financeiras vivenciadas

pelos empregadores. Os trechos extraidos das entrevistas podem ser lidos no Quadro 2.

Quadro 2. Instabilidades e mudancas no trabalho para domésticas.

“Olha de inicio em marco eu fiquei afastada 30 dias.... assim ndo que eu fiquei afastada ela ... ela adiantou as minhas férias,
eu fiquei 30 dias em casa, no meio de mar¢o” E14 — doméstica

“Eu fiquei 42 dias em casa, sendo que 30 eles me deram como férias, O restante eles me deram como normal... mas o
restante eles me deram férias” E22 - doméstica

“ah foi ... horrivel ... horrivel ter que ficar dentro de casa ... sem saber se eu ia 0uU N80 receber 0 pagamento ... sem ter a
certeza que eu ia voltar a trabalhar... ahhh foi horrivel ... foi uns 15 dias que pareceu que foi um ano... acho que pra todo
mundo foi ... estd ainda né ... a gente ainda ndo tem certeza de nada” E10 - doméstica

“...ai veio a pandemia ela me mandou embora [...] ai eu mudei de servico comecei num novo [...] minha experiéncia venceu
e agora ela vai registrar ... E ... porque eu cuidava de uma senhora idosa ... ai ela com esse negécio da pandemia a filha
preferiu colocar ela num asilo e dispensar a funciondria ...” E10 - doméstica

O auxilio emergencial foi requerido por quase todas as profissionais que nao tinham
carteira assinada, salvo as que ja estavam aposentadas ou recebiam outro beneficio social, como
pensao por morte de conjuge; porém, nem todas conseguiram e algumas tiveram dificuldade
para receber todas as parcelas. Os trechos extraidos das entrevistas podem ser lidos no Quadro
3.
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Quadro 3. Auxilio emergencial.

“Pedi, mas eu nao fui aprovada, ndo sei o porque” E0I - diarista

“Demorou, quando eu fui conseguir receber ja foi em junho j& a primeira vez ... Ah, t& ajudando bastante porque na época eu
tinha ficado sem trabalhar ... meu marido também estava desempregado” E12 - diarista

“Entdo, eu pedi, mas eu ndo consegui ndo, ndo consegui, por causa da renda dos meus filhos ... Somou as rendas, nédo
consegui” E15 - diarista

“A gente tem carro pra pagar, entdo pra gente estd sendo bem complicado, bem puxado bem puxado mesmo, comegou a faltar
as coisas em casa, porque assim 6, por mais que a gente tem o auxilio de 300 reais” E20 - diarista

“FEu acho que consegui logo, ndo na primeira vez que ele liberou, mais acho que na sequnda vez eu consegui receber” E23 -
diarista

“Olha, foi uma complicacdo, eu tentei pedir mais toda vez que eu fui pra receber, tinham ja recebido... e estou esperando
entendeu... pra ver se vai se foi fraude, se ndo foi... eu estou esperando” E28 - diarista

“Conflitos: adoecer e sobreviver, refazer”

O inicio da pandemia foi marcado por falas conflitantes. Para as trabalhadoras que
continuaram ativas em seus trabalhos, impossibilitadas de realizar o isolamento social, o risco
imposto pela exposicdo devido a necessidade de subsisténcia foi evidente. As participantes
demonstram ter conhecimento sobre 0s cuidados sanitarios e importancia do isolamento social,
mas por vezes estes cuidados eram adotados apenas durante o trajeto até o trabalho ou em outras
atividades da vida pessoal. Quando estes cuidados eram praticados também no local de trabalho,
era no intuito de ndo contaminar os empregadores, principalmente quando se tratava de criancas
e idosos, ou como forma de prevencdo para ndo contaminar os proprios familiares: “No
ambiente que eu trabalho, ndo tenho medo, ndo tenho medo porque, € ... do mesmo jeito que
eu tenho precaucdo pra ndo passar pra eles, eu uso mascara que eu vou, e também eles, quando
eles saem pra rua, eles também usam mdscara e dlcool em gel”(E21-domestica). O uso da
maéscara no local de trabalho foi citado como facultativo na maioria dos relatos, a depender da

determinacdo do empregador. Os trechos extraidos das entrevistas estdo no Quadro 4.

Quadro 4. Cuidados sanitarios.

“Tipo ndo andar de 6nibus ... fiquei indo trabalhar de Uber ... fiquei com todos os cuidados usando mascara ... até hoje to
ainda ... e evitando de ficar saindo para ir em supermercado, esses lugar ... s6 quando € necessario mesmo... E oh, eu acho
que os lugares onde eu trabalho é tranquilo assim ... tem alguns lugar que eu fico de mascara também, onde tem idosos e
tal para prevenir...” E12 - diarista

“O meu trabalho, assim ... eles ndo ... ndo me exigiu trabalho de mascara dentro da casa ... né, eu uso mascara todo lugar
que eu vou, mas dentro da casa eles falam que eu ndo preciso, ai eles pede pra tomar cuidado né, é isso, mas assim, ndo
... ndo teve problemas ndo” E15 - diarista
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“Porque a gente trabalha em uma casa que tem uma crianga entdo a gente tem que tomar muito cuidado porque para nio
levar até eles né?” E26 - doméstica

“Como ld todo mundo toma os mesmos cuidados, a gente ndo precisa trabalhar de mdascara” E24 - doméstica

“No ambiente que eu trabalho, ndo tenho medo, ndo tenho medo porque, é ... do mesmo jeito que eu tenho precaugdo pra
nao passar pra eles, eu uso mascara que eu vou, e também eles, quando eles saem pra rua, eles também usam mascara e
dlcool em gel” E21 - doméstica

“A gente fica um pouco porque a gente tem filho o companheiro tem problema ... a gente fica com medo sim ... tive medo
de voltar trabalhar porque eu trabalho mais com idosos né? ” E03 - diarista

“Olha, agora devido a pandemia eu t6 indo de Uber, mas fora a pandemia, era énibus ...” E11- doméstica

“Ele sabe de todas as coisas, ndo tenho medo ndo, eu t6 me cuidando, eu ndo saio pra lugar nenhum, eu so saio pra
trabalhar, eu ndo vou em lugar nenhum, eu ndo fico em festa, eu ndo fico em nada, eu ndo fico quando tem muita gente
ndo, s6 no dnibus né que ndo tem jeito né, moca? No dnibus ndo tem jeito né, todo mundo vai trabalhar [...] Quando no
comego, quando eu fui trabalhar, nesse casal que eu to falando que eu vou a cada 15 dias, ele pagava pra mim, vinha me
buscar, e vinha me trazer em casa, ai depois quando foi "coisando" mais, ai foi liberando, ai eu vinha de 6nibus, ia de
onibus. Uma vez, uma vez ele pagou uma pessoa pra vir me buscar aqueles Uber, aqueles carros” E21 - diarista

“Assim, eu acho seguro porque assim, porque eu estava indo de carro e uma vez que eu precisei voltar (de onibus) porque
o carro estava quebrado ... Eu tive muito medo ...” E22 - doméstica

“aos poucos eu to voltando... essas que ainda ndo me chamou porque é pessoa de idade, entéo elas ndo me chamaram de
volta, familia, porque tem medo, sabe? Como eu ando de dnibus, eu vou pra todo lado, entdo elas tém medo que eu volte
né, e sei 14 né, por causa da, das pessoas de idade né que eu trabalho, a familia, as familias ndo..., ndo, ainda ndo, ainda
ndo voltei...” E15 - diarista

“Tipo até hoje eles fala que ndo é vocé ficar andando de 6nibus, mais ndo tem como, quem precisa sair de casa pra
trabalhar, tem que sair ... eu ndao tenho medo de ir trabalhar e pegar o virus, eu teria mais medo de passar esse virus pra
alguém entendeu?... Meu medo maior talvez seria eu chegar na minha casa com o virus e passar pros meus filhos, em
questdo de mim pegar ndo” E20 - diarista

“Sim, ai eu tenho, no comego eu tinha que chegar la deixar o sapato pra fora, lavar as mdos com bastante sabdo sabe
assim? Usar mascara. Eu entrava ali, lavava a mao com sabao e j& lavava a mascara e ja colocava l4 fora. Entdo tudo o
que eu ia fazer, eu tinha que passar gel na mao sabe? Agora hoje ndo, hoje eu vou de mascara, por que eu uso transporte,
né. Chego, ja ndo deixo o sapato la fora, ai eu entro, ja pego o sabdo lavo bem a minha méo, tudo ja enxaguo ja aproveito
e lavo a méscara, ja coloco pra estender e ai eu vou fazer as coisa” E18 - diarista

“Ah olha... Ld eu trabalho num condémino ... bastante ficaram afastada ... bastante domeésticas ficaram afastada. E que ld
onde eu trabalho eles foram para uma chéacara que eles tem ... e eles ficaram Ia ... ai eles deram carro pra nés pra gente
ir... né ... eles pediram para gente s0 ir trabalhar e voltar ... né ...” E26- domestica

“Entdo, ndo, ndo tenho caso de amigo nem nada, mas em fevereiro eu fui trabalhar em um apartamento, que eu ja trabalho
para ela ha seis anos. Ela é professora, e vocé sabe que eu tive todos os sintomas desse COVID, eu, a minha irm&, minha
sobrinha, as criancas dela. E eu lembro que eu estava trabalhando e eu passei muito mal, eu deitei no chao e comecei com
uma dor de garganta muito forte, eu fiquei muito ruim, mas ndo tinha ainda, ninguém sabia dessa pandemia, mas na
verdade ela ja existia, né?” E06 - diarista

Muitos empregadores desenvolveram estratégias para minimizar o risco de
contaminacdo pelo SARS-CoV-2, como diminuir a carga horéria das trabalhadoras, ndo ficar
na residéncia durante o horério de trabalho das profissionais e outros se isolarem em um

comodo enquanto a mesma realiza a limpeza. Muitas relataram que os empregadores se
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cuidavam, assim como elas, contudo, nem todos usaram estratégias para manter a distancia

enguanto as profissionais permaneciam no ambiente.

O transporte publico foi citado vérias vezes como principal local de exposi¢do. As
trabalhadoras demonstraram medo de utilizar o transporte, algumas por ndo terem opcao de
evitar, outras pelo fato que o uso do transporte pablico motivaria a continuidade do afastamento
do trabalho, para ndo expor os empregadores: “.. essas que ainda ndo me chamou porque é
pessoa de idade, entdo elas ndo me chamaram de volta, familia, porque tem medo, sabe? Como
eu ando de onibus, eu vou pra todo lado, entdo elas tém medo que eu volte né, e sei la né...”
(E15 - diarista). As que puderam evitar os 6nibus optaram por utilizar transporte privado por
aplicativo, carro proprio, ou mesmo 0s empregadores se responsabilizaram indo buscar ou

pagando pelo transporte privado. Os trechos extraidos das entrevistas estdo no Quadro 5.

Quadro 5. Proximidade x relagdes de trabalho.

“Olha, eu assim, me prejudicou bastante, porque as casas que me dispensaram eram casas que eu jd tava acostumada fazia
6 anos que eu trabalhava, pessoas que eu gostava, que eu me dava bem, né, entéo ... tive que perder esse convivio com elas,
por causa da pandemia, né?” E15 - diarista

“E porque a gente s6 trabalha e trabalha ndo tem muito aquele ... um valor muito bom... se é meio que assim né ....a profissao
de diarista ndo é uma coisa .... que na hora que vocé fala que trabalha como diarista né ... dependendo aonde vocé ta ... as
pessoas sabe ... fica meio que assim com vocé né ... e vocé tem sempre aquelaaaa .... por conta de uma pessoa que fez uma
coisa na casa ... e vocé acaba ficando com preconceito. Mas gragas a Deus onde eu trabalho as pessoas sdo muito boas
gostam muito de mim ... Ah essas que vou de quinta e de sexta é que vou a cada 15 dias né ... mas faz tempo jé ... tem umas
que ja faz mais de 6 anos ... e entdo assim eu me dou muito bem com a familia ... uma eu nem tenho contato com ela sé por
mensagem... mas ela é uma pessoa muito gente boa gosto muito dela e ela também ... e a gente é amiga, né. E assim tudo em
familia eu trabalho pra filha pra mae... entédo a gente se da super bem... mas a gente "vé os preconceitos por ai das pessoas
que tratam ... vocé como ... sabe... ndo é aquela ... “Ahvocé trabalha vocé tem que ... né ... o direito seu é sé limpar mesmo...” ...
Agora ainda que... que ... que veio né a lei ai para a pessoa doméstica ... a registrada ter um direito né ... porque o tempo que
eu trabalhei como doméstica né todo dia por més eu ndo tive direito nenhum de ter um seguro desemprego, essas coisas né...
a gente nao tinha... eu liguei uma vez para saber ... mas eu ndo sabia né do PIS ... e eu ndo sabia né e 0 menino me tratou
super mal... ele falou assim “Empregada doméstica ndo tem direito” ele falou assim pra mim .... ai eu falei, ta bom ué a
empregada doméstica sé tem direito de esfregar, de limpar, né? ... eu falei ... & isso sé que ela tem... ela ndo é uma pessoa
que trabalha igual a outra... que teria que ter um direito, vocé ndo concorda?.... é o trabalho dela, ndo importa. Entdo eu
acho que agora quem é registrada tem o direito. Eu ndo, como diarista ndo ... eu pago meu INSS... porque se eu precisar
ficar doente eu posso me afastar, né? Eu tenho os direitos ... mas quando eu trabalhei (como doméstica), eu ndo tinha... mas
t4 bom, gracas a Deus que agora deu uma mudada, né?” E04 - diarista

“S6 porque eles n@0 querem que eu pego Onibus, mas eles ndo quer pagar o gasto com combustivel porque eu ndo dirijo.
Entdo s6 quatro viagens no dia, meu esposo me leva e volta para casa. E depois meu filho vai me busca e volta pra casa,
entdo é um custo muito alto. Mesmo os trés dias na semana fica muito pesado, porque o carro ndo é muito novo, se usa
demais, quebra demais [...] Eu estou saindo as 16h porque eu bati os pés ... eu falei que néo, que eles primeiro queriam
diminuir o meu salario. E depois quando eu ndo concordei e consultei um advogado. E eles falaram pra mim que n&o existe
isso, reduzir salario. Ai ei falei pra eles que se eles quiser me mandar embora, porque eu ndo ia aceitar que eles reduzirem,
ai eles falaram que néo ia fazer, porque como eu procurei um advogado, eles também deve ter procurado. Ai eles depois
comecaram a falar que eu estava trabalhando menos, que eu estava saindo as 16:30, tem dias que eu consigo sair as 16:00 e
tem que eu consigo sair as 16:30 ai eles acharam que eu estava trabalhando menos e falou pra sair as 17:00, ai eu falei que
ndo ia, porque ia fazer meu horario, 8 horas e ainda que néo faco hora de almogo. Porque eu fago 30 minutos que eu estou
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ali almogando e ainda eu dou pra eles 30 minutos do meu descanso [...] um ambiente que eu ndo esperava, ja eram 14 anos
que eu estou com eles e ao longo dos anos eles falavam pra todo mundo “ai que a E22 é da familia”. Ai assim pra mim, logico
que eu ndo acreditava que eu era da familia deles, mas na minha cabeca eles eram bons patrdes pra mim. Ai pra mim foi uma
decepgido” E22 — doméstica

Uma participante doméstica (E22) referiu que a reducdo da carga horaria ndo foi exigida
pelo empregador, mas foi pleiteado para reduzir o custo com o transporte que estava sendo pago
por ela. “S0O porque eles ndo querem que eu pego dnibus, mas eles ndo quer pagar o gasto com
combustivel porque eu ndo dirijo.” Esta solicitagdo desencadeou uma série de
desentendimentos, porém como a mesma era registrada, buscou informacdes sobre seus direitos
trabalhistas, processo que gerou desgaste na relagdo e mudanca de perspectiva sobre 0s
empregadores: “Ai pra mim foi uma decep¢do”.

Em consonéncia com a fala acima, a relacdo com os empregadores foi definida como
conflituosa, sendo que mesmo quando os vinculos eram longos e a relacdo com o0s
empregadores era considerada boa, algumas falas apontaram descontentamento e
desvalorizacdo, enquanto outras validam as justificativas apresentadas para dispensa-las ou
reduzir o valor pago, legitimando as motivacdes, como a reducdo de renda familiar do
empregador.

Nenhuma trabalhadora referiu ter sido contaminada pelo virus até o momento da
entrevista, mas relataram casos de parentes e amigos que se contaminaram ou tinham a suspeita,
porém algumas suspeitaram que pudessem ter sido contaminadas, mas até 0 momento nado

haviam testes para identificar a contaminacgéo.

“Instabilidades: mudancas na vida”

Embora as mudancas relacionadas ao trabalho tenham sido centrais nas falas, a vida
pessoal também passou por mudancas em decorréncia da pandemia. O marco mais expressivo
nas falas refere-se a reducdo da procura por servigos de salde para evitar contaminagao ou
dificuldade de acesso ao servico de satide em decorréncia a mudanca na estrutura dos servicos
para atendimento a pandemia, ocasionando reducdo do cuidado destinado aos problemas de
salde existentes: “ndo sei como estd funcionando o centro de especialidades, eu tenho até um
raio-x esperando de novembro do ano passado, ndo me retornaram a liga¢do até agora”(E29-

diarista). Os trechos extraidos das entrevistas podem ser lidos na integra no Quadro 6.
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Quadro 6. Mudancas no cuidado em sadde.

“E até tinha pedido para eu passar em uma endocrinologista, no fim veio essa pandemia e ndo marcaram para mim até
agora. Eu estou esperando a vontade deles para me chamar, para passar, para ajudar a emagrecer.... Apesar que eu
falei, quer saber, ndo vou ficar esperando ndo, eu mesma vou tomar uma atitude. Ai hoje eu fagco caminhada e estou
fazendo exercicio naqueles aparelhos que tem naquela academia ao ar livre que tem em frente ao Serasa, sabe? Eu vou
l4 fazer a noite, faco uma hora e meia de caminhada e exercicio ” E06 - diarista

“Ndo .. ndo por causa da pandemia a gente estd evitando ir em médico. Eu fui com essa médica por causa do diabetes ...
para ndo piorar ...” E22 - doméstica

“ndo sei como estd funcionando o centro de especialidades, eu tenho até um raio-x esperando de novembro do ano
passado, ndo me retornaram a ligacéo até agora. Olha... eu ndo sei, até que ponto que t& os meus problemas na coluna
estdo... porque a médica que pediu disse que ndo era fibromialgia, tanto o exame ela pediu da coluna novamente, entdo
fica uma coisa que eu ndo sei realmente o que pode ser... s6 sei que a dor eu tenho, e eu tomo remédio porque eu ndo
ando eu ndo me movimento, alguma coisa ai eu tenho, entdo fica meio complicado”. E29 - diarista

“Sim, sim porque eu precisa esse ano, eu tenho que fazer, como eu ndo, tirei meu ttero, eu ndo tenho a menstruagdo...
Eu preciso a cada 6 meses, foi regra por causa que eu tive a complicacio que acabei falando pra vocé 4 tras. E da
bexiga, ... eu tive que tirar o Utero por causa das caldeiras, da quentura... Entdo a cada 6 meses eu sou obrigada a fazer
exame de mama, fazer a mamografia e esse ano eu ndo consegui fazer. Entendeu, e ja fui, estou aqui esperando porque
ndo estou conseguindo marcar consulta com o ginecologista e nem com o clinico pra ver se eu consigo essas guias que
eu tenho, dos meus exames pra refazer, mais até agora eu ndo consigo marcar consulta porque néo tem”. E28 - diarista

As escolas fechadas e a presenca dos filhos em casa geraram a necessidade de ajustes
familiares, com os filhos mais velhos ajudando no cuidado, por exemplo. Os rearranjos sao
marcados pela responsabilizacdo feminina. As falas apontam que quando n&o tinham rede de
apoio e filhos pequenos, precisavam reduzir a carga de trabalho semanal para cuidar da familia.

Os trechos extraidos das entrevistas podem ser lidos no Quadro 7.

Quadro 7. Mudancas na organizagdo do nucleo familiar.

“Eu estou com as duas crian¢as em casa, porque eu tenho que ajudar além do meu servico, eu ajudo as criangas na li¢ao,
tanto é que agora eu estava ajudando minha filha na li¢do dela, foi, foi porque assim em questdo das criancgas dentro de
casa eu continuei trabalhando normalmente entendeu? Meus meninos, como ele ja tem 15 anos quando eu preciso sair e
pai dele precisa fazer algum bico, alguma coisa, ele que fica com a mais nova. Entdo dentro de casa, 0 que mais me
impactou foi a questdo de comprar alguma coisa entendeu?” E20 - diarista

“Pra voltar estd bem complicado porque assim eu tenho um filho que tem 8 anos, as vezes até aparece diarias para eu fazer
... mas ai vem outro problema, onde deixar meu filho, por conta da escola que ndo tem aula e ele estuda periodo integral
entendeu? foi mais nessa parte ... Continuei até onde eu podia ir que foi dia ... 19 de marco parou a escola né, ai ferrou!
E porque ta dificil mesmo ... porque se fosse apenas por conta da escola eu pagaria alguém se tivesse compensando pra
mim ... pra poder td ficando com ele, mas assim, ndo td entrando, entdo ndo vou ...” EI17 - diarista

“Mudou né, porque eu moro sozinha né, na época meus filhos moravam comigo, agora moro sozinha, mudou porque eles
ndo podem ta vindo muito aqui, porque ndo sei se na época”. EQ7- diarista

Também foram evidenciadas mudancas relacionadas as atividades de socializagdo e

lazer. As falas identificaram atividades relevantes para as trabalhadoras no @mbito pessoal,
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como frequentar igrejas e visitar familiares, que passaram a ser proibidas no contexto
pandémico. Neste momento de introspeccdo, uma das trabalhadoras refletiu sobre a relevancia
destas atividades em detrimento ao trabalho, expressando sua vontade de um contexto mais

equilibrado entre os dominios da vida. Os trechos extraidos das entrevistas estdo no Quadro 8.

Quadro 8. Mudancas nas atividades de socializacdo e lazer.

“Igreja, assim que eu ia frequente, que eu participava, mudou bastante né, porque, eu participava muito das missas tudo
né, ai tive um impacto grande ai, pra mim foi, agora gracas a Deus td retomando né, a vida assim, normal né, mas nessa
parte ai da, do impacto sim”. E15 - diarista

“A gente so deixou de ir ali, mais assim, na casa de parente, né? E o resto porque tava tudo fechado mesmo de risco” E14
- doméstica

“Fu parei assim, totalmente, parei totalmente de ir nos lugares” E13 - diarista
“Era sé em casa mesmo assim..., Sem sair pra balada, entendeu? Sem aglomeracao... é isso”. EQ9 - doméstica

“Mas eu acho que a pandemia foi uma forma da situagdo do mundo a se pensar no proximo, aproveitar mais a familia
porque até entdo a gente pensava s pensava em trabalhar, trabalhar, trabalhar e ndo tinha tempo pra ver a familia, s6
pensava em conquistar as coisas, ndo pensam em, no proximo em si. A gente s6 ambic&o pessoal e esqueceram das pessoas,
entdo entre essa pandemia foi a forma pro povo pensar um pouco”. E01- doméstica

“Ah, foi complicado porque parou né, parou tudo a gente mudou toda rotina todo o modo de viver da gente né, deixou de
visitar as pessoas, né?” E25 - diarista

“Ah, a gente teve mas o que todo mundo né ... ndo que a gente tivesse uma vida social é ... badalado... mas assim ficou
estranho porque parece que quando é proibido de sair dificulta né ... entdo a gente teve dificuldade sim...” E17 - diarista

“Ah, na minha vida assim o que mudou é que ndo pode ficar saindo... ndo pode mais visitar os parentes... ndo pode mais
fazer rodinha com os amigos... essas coisas ai, né?” E05 - diarista

“Fu ndo sou mesmo de sair de casa... a Unica coisa que eu senti falta foi de ir na igreja... que eu tinha o costume de ir
missa, entdo isso at eu senti falta” E04 - diarista

Agregando os resultados: triangulagdo de métodos

Os conflitos gerados pelas instabilidades no inicio da pandemia fomentaram momentos
de reflexd@o, expondo a condicédo de subalternidade subentendida para categoria, a qual foi entdo
colocada em evidéncia e questionada. A Figura 3 sintetiza os dados obtidos pela triangulacédo
de métodos.
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Cl1+C2

c3

Perfil e direitos trabalhistas

C1: Inicio precoce no mercado de trabalho, ndo
muda de profissdo, com a pandemia houve
redugdo de carga hordria semanal

C2: Vulnerabilidade das diaristas (a mercé do
empregador), importancia dos direitos
trabalhistas, redu¢do da renda e perda de
trabalho redugdo de jornada

Hologramatico

Exploragdo condicionada, faltam politicas
macroestruturais e construgdo social
Como se V&, como a sociedade vé, e como
se reconhece e desconstroi

Alta Complexidade: recursivo
Trabalhador questiona -> reivindica seus
direitos -> Poder de negociagdo ->
Constroi narrativas

Cuidados sanitérios

C1: redugdo do uso de transporte publico

C2: Mudangas no transporte para reduzir
exposi¢do, exigéncia do empregador x estratégia
do trabalhador, uso de mascara facultativo e em
prol do outro, sensagdo de seguranga nos locais
de trabalho

Conflitos com empregador: negociagdo e luta por
garantia de direitos, decepgdo pelo tratamento

Dialégico
RelagBes antagdnicas e complexas

Relagdes afetivas x relagdes de trabalho

Ambiente doméstico x ambiente de
trabalho - ambiguidade

C1: Perfil de mulheres com 50 anos em média,
maées, pouca escolaridade, adoecidas
(hipertensdo, obesidade e uso de analgésicos),
ndo realizam atividade fisica no lazer

C2: Instabilidades geraram mudangas quanto ao

atividades de socializagdo e lazer

cuidado a salde, organizagdo do nucleo familiar e

Instabilidades macroestruturais

Falta de apoio social

Dificuldade de acesso aos servigos de
atengdo e promogdo da salude

Dinamicas familiares afetadas
Isolamento social

Figura 3. Matriz informativa obtida por meio da triangulacdo dos métodos.

Discussao

Os resultados quantitativos e qualitativos permitiram discutir e articular as diferencas

que ocorreram quanto ao perfil ocupacional e de saude de domésticas e diaristas e como a

pandemia influenciou essas mudangas sob o olhar do

complexidade parte do principio de que ndo existem fendmenos simples, pois todo fenémeno é

um tecido de relagbes (MORIN, 2015).

Quanto ao perfil das trabalhadoras avaliadas neste estudo, sdéo mulheres com média de
idade de 50 anos, mées, com pouca escolaridade, adoecidas (hipertenséo, obesidade e uso de

analgésicos), que ndo realizavam atividade fisica no lazer, tiveram um inicio precoce no
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mercado de trabalho na mesma profissdo e com caracteristicas de trabalho precarizado, em
especial as diaristas. Estes dados corroboram o perfil de doencas pré-existentes em
trabalhadoras domesticas, sendo a hipertensdo arterial sistélica a mais prevalente (ACCIARI,
BRITEZ, PEREZ, 2021) ¢ o risco cardiovascular como fator de risco para essa populacdo, bem
como um perfil sedentario e obesidade (KORSH@J, 2016).

Outro dado relevante é o uso de medicamentos para alivio de dor em 51% das
participantes em 2018 e 44% em 2020, e apesar de ndo apresentar diferenca significativa, o
dado pode indicar que as trabalhadoras sentem dor com frequéncia, apesar de nem todas terem
diagnostico de doencas. Estudos tém apontado que trabalhadores que executam atividades de
limpeza tém o risco de lesGes principalmente membros superiores e regido lombar (WANG,
CHEN, CHIOU, 2019; NAIK, KHAN, 2020). Quando indagadas sobre o papel da pandemia no
cuidado com a saude, houve relatos de dificuldade de acesso aos servicos de salde durante a

pandemia para o diagnostico e tratamento de doencas.

Quanto as relagbes de trabalho, o estudo mostrou que estas foram afetadas pela
pandemia e influenciadas pelo tipo de vinculo. Os achados corroboram um estudo entre os 14
paises da América Latina que também encontrou a quebra de vinculo trabalhista, férias
remuneradas e outros arranjos de flexibilizag4o de carga horaria (ACCIARI, BRITEZ, PEREZ,
2021). Domésticas apresentaram maior estabilidade e puderam negociar, em certa medida, com
seus empregadores, viabilizando o periodo de isolamento social por meio do uso de férias e
reducdo de carga horéria. Entretanto, ainda assim existiram conflitos durante esses processos
de negociacdo e incertezas sobre serem dispensaveis. Ja as diaristas estavam em maior
vulnerabilidade e ficaram a mercé das decisdes dos empregadores, entre ir ou ndo trabalhar,
receber sem trabalhar, apresentando relatos recorrentes de instabilidade financeira e perda

abrupta da renda.

No Brasil, cerca de 1,5 milhdes de postos de trabalho domeésticos foram perdidos,
passando de 6,4 milhGes no 4° trimestre de 2019 para 4,6 milhdes no 4° trimestre de 2020,
Apenas 5,9% dos trabalhadores domésticos foram afastados e remunerados durante o periodo
de isolamento social, de acordo com os dados da PNAD COVID-19 (IBGE, 2021), sendo que

devido a grande informalidade da categoria, ha ainda a possibilidade de subnotificacéo.
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Neste sentido, a literatura também reflete sobre como a pandemia desnudou a fragilidade
social destas trabalhadoras no contexto neoliberal de flexibilizacdo do trabalho, podendo ser o
direito a “quarentena remunerada” compreendido como privilégio social (ACCIARI, 2020),
assim como 0 acesso as politicas publicas limitado aos mais fragilizados socialmente
(BACCHIEGGA, FREITAS, VASCONCELOS, 2022).

Segundo o paradigma da complexidade, a sociedade estd inacabada em constante
transformacdo (MORIN, 2012). Assim, a pandemia trouxe a tona discussdes negligenciadas
sobre a precarizacdo do trabalho, principalmente dos prestadores de servicos informais
(ANTUNES, 2020) e direitos dos profissionais da limpeza doméstica, evidenciando a
invisibilidade das relacGes de trabalho que ocorrem no ambiente privado e domiciliar
PINHEIRO, TOKARSHI, POSTHUMA, 2021; PIZZINGA, 2021; COSTA, 2021). A
percepc¢do de que o trabalho é valoroso e garante a subsisténcia, permanece (SOUSA, SANTOS,
JUNIOR, 2021). Entretanto, a pandemia desencadeou mudancas no olhar para o trabalho,
repercutindo em conflitos que afetam as esferas social e pessoal, contrapondo pensamentos
antagonicos, mas complementares. Por um lado, o medo da contaminacgdo no trajeto para o

trabalho, exposta por elas e por seus empregadores, foi recorrente nas falas.

Foram identificadas estratégias desenvolvidas tanto pelas trabalhadoras quanto pelos
empregadores, como a negociacdo por outros meios de transportes ou estratégias para
minimizar o contato entre ambos. Houve a percepc¢éo das trabalhadoras de que os empregadores
tinham que se proteger de uma possivel contaminacdo por parte das trabalhadoras, achado
reforcado pela analise quantitativa dos dados, visto que houve reducdo do uso de transporte
publico, dado que corrobora a correlacdo entre a pandemia e a diminuicdo do uso de transporte
publico de outras cidades brasileiras (OLIVEIRA et al., 2022). Por outro lado, o discurso
apresentado pelas trabalhadoras aponta sensagdo de seguranca dentro dos domicilios de seus
empregadores, reafirmadas por atos de ndo usar mascara no trabalho. Esse conflito corrobora a
contradicdo expressa na literatura entre o reconhecimento do trabalho doméstico remunerado
como essencial para sustentar a economia em detrimento as condi¢fes precarias de trabalho
doméstico (ACCIARI, BRITEZ, PEREZ, 2021).

O fato de o trabalho doméstico ser desenvolvido em um ambiente residencial e privado,
considerado o lugar seguro em que seus empregadores estdo se isolando, torna-se um agravante.

As trabalhadoras atuam no interior de domicilios que ndo sdo os seus e lidam com situagdes e
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pessoas que fogem de seu controle, bem como um ambiente que ndo estd passivel de
fiscalizacdo de entidades publicas. Ainda assim, varios profissionais relataram nao usar mascara
durante o trabalho ou ndo demonstraram medo porque confiavam que os empregadores estavam
se cuidando, expondo-se ao risco de contdgio diariamente (PINHEIRO, TOKARSHI,
POSTHUMA, 2021).

Importante ressaltar que os dados epidemiolégicos sobre trabalhador domeéstico,
principalmente informal, s&o extremamente subnotificados (PINHEIRO, TOKARSHI,
POSTHUMA, 2021). Se considerar a salde e seguranga dessas trabalhadoras no periodo
pandémico brasileiro, o debate s6 foi amplificado apos alguns casos emblematicos ganharem
repercussao nas midias. A primeira morte registrada no Brasil pela doenca foi de uma doméstica
que contraiu a doenca de sua empregadora, que havia recém regressado de viagem a Italia
(ACCIARI, BRITEZ, PEREZ, 2021). Outro caso marcante foi o de um menino de cinco anos
gue acompanhava a mae no trabalho como empregada domeéstica e caiu de um prédio apds ser

deixado dentro do elevador sozinho pela empregadora (NUGENT, 2020).

Ademais, foi notavel que alguns estados brasileiros, ao determinarem o lockdown como
estratégia para conter o contagio, emitiram notas com redac6es confusas sobre quais atividades
eram essenciais, incluindo sem especificar qual tipo trabalho doméstico deveria ser considerado
como essencial, por exemplo, o que envolve o cuidado com idosos ou doentes, ou relacionados
a limpeza e manutencéo, o que acabou facilitando o entendimento pelos empregadores de que
toda e qualquer fungéo de limpeza do servigo doméstico era permitida no periodo (IBGE, 2021),
intensificando o debate, uma vez que as questdes sociais se fundiam as novissimas questdes

sanitarias, em um contexto politico de grande instabilidade.

A proximidade das relacGes, as contradicOes e a precarizagédo do trabalho que permeiam
a exploracdo no trabalho doméstico claramente apontam a falta de politicas pablicas eficazes.
A politica publica do auxilio emergencial foi percebida como de dificil acesso as trabalhadoras
mais vulneraveis, corroborando a percepgdo de estudos anteriores sobre limitagdo do recurso
(BACCHIEGGA, FREITAS, VASCONCELOS, 2022), embora algumas falas que

reconhecessem o beneficio como importante para apoiar as financas.

Ao analisar-se sob a lente da complexidade, o principio da auto-organizacao e a relagéo
recursiva entre individuo e sociedade (MORIN, 2015) transparecem neste contexto, tanto pela
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disseminacdo ampla de informacdes sobre cuidados sanitarios durante a pandemia que estavam
presente nos discursos das entrevistadas, quanto 0s movimentos de comogao, pressao social e
do movimento sindical, foram se somando a disseminacdo de informacdo pelas midias e
promoveram uma teia de acontecimentos e movimentos que foram fundamentais para que
houvesse mudangas em decretos e que houvesse alguma uma resposta do poder publico (PINTO
et al., 2021). Dentre elas, o Ministério Publico do Trabalho (MPT) se posicionou, por meio da
Nota Técnica Conjunta 04/2020, defendendo uma série de medidas, desde a “quarentena
remunerada” sempre que possivel, e quando ndo o acesso aos equipamentos de prote¢io
individual (EPIs), como luvas, 6culos de protecdo, méscara e alcool em gel. Dentre outras
medidas, como mudan¢as na jornada de trabalho, deixando a mesma mais flexivel, e
possibilidade de negociar os horarios de entrada e saida visando evitar os horarios de maior

fluxo de pessoas em transportes publicos (MPT, 2020).

As falas das trabalhadoras domésticas deste estudo, entretanto, trouxeram poucas
informacdes sobre a implantagdo de “quarentena remunerada” e disponibilizagdo de EPIs pelos
empregadores. Além disso, mesmo todas relatando levar mascara de casa para uso, nem todos
a usavam no horério de trabalho. N&o foram encontradas evidéncias que demonstrem a
implantacdo de estratégias pelo empregador como a flexibilizac&o da jornada de trabalho, sendo

que esta negociacdo gerou conflito entre as partes.

Outra contradicdo fortemente identificada pelos achados foi a de validacdo pelas
trabalhadoras das falas e argumentos dos empregadores, que corroboraram a justificativa da
perda de beneficios ou cessacdo de vinculos trabalhistas devido a instabilidade econémica do
pais ou pelo préprio cenario pandémico. As relacdes conflituosas entre empregada doméstica e
empregador j& vem sendo retratada na literatura e observa-se que existe um sentimento de

“quase amizade” e “quase da familia”, relagdes muito evidenciadas em pesquisa realizadas no

Brasil (GOMES, 2015).

E preciso refletir, ainda, que as principais medidas de enfrentamento a pandemia
previam o uso de mascara, o distanciamento social e a ndo aglomeragdo em espacos coletivos,
0 que inclui o transporte publico (NUSSBAUMER-STREIT et al., 2020). Tais estratégias
chegam a ser utdpicas para a grande maioria da populacdo, sendo que as desigualdades
socioespaciais foram evidenciadas e apontaram a relevancia social de alguns profissionais para

manter condi¢des de isolamento para outra parcela da populagdo, como coletores de lixo,
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operadores, caminhoneiros, entregadores, enfim trabalhadores bracais que outrora eram
profissbes desvalorizadas (MORIN, 2020) em especial para mulheres de baixa renda (RYAN,
AVADI, 2020), como as trabalhadoras domeésticas.

Durante a pandemia, este cenario agrava-se, pois com o distanciamento social, muitas
mulheres referem ter deixado de realizar atividades fisicas, de socializacdo e lazer. Foram
evidenciadas concessdes nas rotinas, afastamento da familia e adaptacdo as novas rotinas
familiares, principalmente para as mées. Estudos apontam que mulheres sofreram com
sobrecarga fisica e mental durante a pandemia, pelo acimulo de tarefas e dupla jornada
ampliadas com a presenca dos filhos e outros familiares também em seus lares, o que leva a
pensar em uma sobrecarga para as domésticas tambem no seu local de trabalho. O trabalho
reprodutivo segue sendo papel da mulher na sociedade e este promove sobrecarga para as
mulheres (JANZEN, HELLSTEN, 2021). A pandemia amplificou essas questdes, que somadas
a recessao econdmica e ampliacdo de politicas de flexibilizacdo dos direitos trabalhistas,
acentuou desigualdades que promoveram a reorganizando os arranjos domésticos de muitas
mulheres especialmente, domésticas, e suas vivéncias temporais e sociais (NUSSBAUMER-
STREIT et al., 2020).

Considerando a perspectiva do paradigma da complexidade, as mudancas retratadas na
vida pessoal dessas mulheres, mdes, articularam estratégias para garantia da subsisténcia da
familia e o cuidado dos filhos, mantendo-se no trabalho, mas praticando estratégias de
distanciamento social. Tais articulagdes refletem no dia a dia e em como a sociedade incorpora
e enxerga o trabalho doméstico. De fato, o trabalho doméstico e de cuidados pressupbe a
existéncia de uma significativa desigualdade de renda entre quem oferece a vaga de emprego e
quem a ocupa, pois a remuneracdo do trabalhador ndo é paga pelo lucro de um empreendimento,
mas pela renda pessoal de uma outra pessoa fisica. Mas ndo é so ai que se situa a precariedade
do emprego doméstico. E preciso lembrar da desvalorizacdo e da estigmatizacdo social da
profissdo, das jornadas exaustivas e mal remuneradas, das longas trajetorias percorridas em
transportes publicos lotados no deslocamento para o trabalho e na troca cruel de tempo e
esforcos que dedicam ao cuidado dos outros, em detrimento do tempo e da energia que nao

possuem para o cuidado de si e de seus préoprios familiares.

Os principios da complexidade (MORIN, 2015) com a relacdo individuo e sociedade se

exemplificam, hologramatica, pois dentro de cada reflexdo individual dessas trabalhadoras se
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abre um universo que se prop0e a reflexdo da posi¢do do grupo na sociedade; recursiva pois
vimos gque nesse movimento mutuo de reflexdo aponta-se mudancgas em paradigmas e condutas
sociais complexas; e as mudancas no trabalho repercutiram em conflitos, com um pensamento
dialogico, em suas multiplas formas, pensamentos antagbnicas, e complementares apontaram
para uma alta complexidade sobre a temética e a iminente necessidade de transpor o
autoritarismo e romper com a exploracao historica dessas trabalhadores e com a representacao

do trabalho doméstico na sociedade.
LimitacOes e perspectivas

O tamanho da amostra e 0 método de amostragem ndo permitem generalizar 0s
resultados quantitativos para todas as trabalhadoras domésticas do Brasil. Contudo, a
triangulagcdo de métodos reduziu o risco do viés e permitiu observar que mesmo com a pequena
amostra, pontos relevantes para essa populacdo foram identificados e devem ser explorados em
estudos futuros com uma amostra probabilistica e maior. A pesquisa foi realizada em uma cidade
do interior do estado de Sao Paulo, o que também diverge da realidade de trabalhadoras de outros
centros, principalmente quanto ao deslocamento e quanto a dados sociodemograficos como
raca/cor das participantes. A estratégia de busca para recrutar as mulheres por meio de
informantes chaves na atencao basica, por meio de ACS, mostrou 0 quanto esses agentes sao
importantes para conhecer a populagéo, mas a dificuldade de recrutamento, principalmente pelos
numeros de telefone desatualizados, mostra como a atencdo bésica ainda tem dificuldade de
acompanhar estas trabalhadoras. Outra limitacdo importante é que os dados sobre satde foram
autorreferidos, variaveis que poderiam ser investigadas com medicéo direta, no caso de peso e
altura, bem como as condicBGes de saude, foram inviabilizadas pelas medidas sanitarias de

distanciamento a época da coleta de dados.
Conclusao do estudo

As mudangas causadas pela pandemia no contexto de trabalho foram a perda de
emprego, reducdo de carga horaria e incertezas quanto a pagamento, principalmente para
diaristas. As domésticas tiveram que negociar estratégias como adiantamento de férias e
reducdo da carga horaria. Foram identificados conflitos quanto a exposicao ao virus e cuidados
sanitarios, reducdo do uso de meios de transporte coletivo. Na vida pessoal, a pandemia

influenciou no convivio social e na dindmica familiar e no acesso aos cuidados de satde.
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5 CONCLUSAO

Esta tese de doutorado teve o intuito de descrever o perfil sociodemografico, de saude
e ocupacional de uma amostra de domésticas e diaristas no Brasil e como foram impactadas
pela pandemia. Estes objetivos foram avaliados em dois estudos, um transversal com coleta de
dados em 2018 e um longitudinal, com coleta de dados em 2018 e 2020, com uso de
triangulacdo de métodos.

Os resultados desta tese evidenciam a vulnerabilidade dessa categoria de trabalhadores.
As domésticas e as diaristas eram mulheres com idade proxima a 50 anos e baixa escolaridade.
A maioria era casada e com filhos, eram responsaveis pelas atividades domésticas também em
seu lar, caracterizando dupla jornada de trabalho, com atividades que se sobrepde. A maioria
relatou hipertensdo arterial sistolica, obesidade e poucas praticavam atividade fisica no lazer.
O uso de medicamentos para dor foi recorrente. Essas caracteristicas ndo se modificaram com
a pandemia. Os relatos indicam que houve dificuldade de acesso aos servi¢cos de salde para
diagnosticos e acompanhamento de saude no periodo.

No que diz respeito ao historico laboral, o inicio precoce na vida laboral em atividades
relacionadas ao trabalho domeéstico € marcante, muitas comegaram a trabalhar antes dos 16 anos
e atuam a mais de cinco anos na profissdo, demostrando poucas mudancas ou ascensao quanto
a outras possibilidades de emprego.

O estudo 1 contribui para diferenciar aspectos relacionados ao vinculo de trabalho.
Tanto domésticas quanto diaristas trabalhavam mais que 8 horas por dia. As diaristas estavam
expostas a cargas de trabalho didrias mais intensas, ndo tinham estabilidade no trabalho ou
salario fixo e realizavam atividades de limpeza, como lavar janelas, que podem prejudicar a
coluna lombar e membros superiores. As domésticas realizaram mais a atividade de passar
roupas, o que foi pode estar associada aos sintomas na coluna lombar.

As mudangas causadas pela pandemia no contexto de trabalho foram a perda de
emprego, reducdo de carga horaria e incertezas quanto a pagamento, principalmente para
diaristas. As domesticas tiveram que negociar adiantamento de férias e reducdo da carga
horéaria. Foram identificados conflitos quanto a exposicéo e cuidados sanitérios e reducdo do
uso de meios de transporte coletivo. A pandemia influenciou também o convivio social, a

dindmica familiar e o acesso aos cuidados de saude.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Esta tese contribui para literatura ainda escassa sobre a avaliagdo das diferentes
condicBes do trabalho doméstico. Para o campo da Fisioterapia contribui tanto para fornecer
informacdes sobre a rotina ocupacional e tarefas desenvolvidas no trabalho que podem estar
relacionadas com as lesdes e achados clinicos, quanto a possibilidade de ampliar o olhar saude
do trabalhador, em especial para o trabalho doméstico, que tem questdes que vao além da

eXposi¢ao aos riscos ergondmicos.

Essa tese ainda contribui para literatura como um exemplo do uso da triangulacdo de
métodos como método de pesquisa, e apresenta a complexidade como uma nova perspectiva
para compreender e interpretar os achados em satde do trabalhador. A interpretacdo dos dados
com olhar da complexidade contribuiu para analise aprofundada sobre a tematica,
proporcionando maior clareza sobre os elementos que compdem o fendmeno e, principalmente,

sobre a interdependéncia e interconectividade entre eles, de modo articulado e contextualizado.

Esses achados ressaltam a necessidade de politicas que garantam direitos e oferecam
oportunidades para melhores condi¢Ges de trabalho. Contudo, vemos que empregadas
domeésticas e diaristas sdo um grupo de trabalhadoras que estdo na invisibilidade social, e que
foram afetadas pelas mudancgas ocorridas com o advento da pandemia, o que também fomentou
o debate cientifico e social. Assim, uma recomendacdo para uma politica ampliada para cobrir,

em vez de alienar, todos os trabalhadores domésticos, deve ser desenvolvida.
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8 ANEXOS E APENDICES

Apéndice | -Termo de consentimento livre e esclarecido

(Resolucao 466/2012 do Conselho Nacional de Saude)

Vocé estd sendo convidada para participar da pesquisa: “Saude de empregadas domésticas e diaristas:
perfil biopsicossocial e ocupacional com analise da modulagdo autonémica e monitorizagéo da atividade fisica”.
O objetivo deste estudo é avaliar sua salde e suas atividades diarias de vida e no trabalho. VVocé foi selecionada
por ter idade entre 18 e 60 anos e trabalhar com servigos domésticos. A coleta de dados serd composta por
questionarios e avaliagBes fisicas. Sua participacdo ndo é obrigatdria, mas de extrema importancia para o
conhecimento sobre as condicdes de trabalho e salde. A qualquer momento vocé pode desistir de participar e
retirar seu consentimento. A sua recusa nao trara nenhum prejuizo na sua relagdo com o pesquisador ou com a
instituicdo. Sua participacdo ndo vai acarretar em danos a sua satide ou ao seu trabalho

As informagdes que vocé ird responder serdo sobre sua vida salde e atividades diarias. Em seguida, vocé
ird passar por uma avaliacdo, iremos medir sua pressao arterial, frequéncia cardiaca, peso, altura e forga das méos.
Depois disso, vocé ird usar um equipamento por uma semana para medir sua atividade fisica. Esses procedimentos
s80 seguros e ndo trardo nenhum prejuizo fisico ou psicoldgico, mas caso sinta qualquer desconforto 0s mesmos
poderdo ser retirados imediatamente. O tempo para coleta dos dados sera de aproximadamente 1 hora no primeiro
dia. O equipamento serd usado durante 7 dias, por 24 horas, vocé terd que retornar para Unidade para retirada do
equipamento.

O preenchimento destes questionarios ndo oferece risco imediato, mas algumas perguntas podem remeter
a algum desconforto, evocar sentimentos ou lembrangas desagradaveis ou levar & um leve cansaco apds responder
0s questionarios. Caso algumas dessas possibilidades ocorram, vocé podera optar por parar a entrevista. Caso
venha a sofrer qualquer tipo de dano resultante da participacdo na pesquisa, vocé tera direito a indenizagéo.
Asseguramos que sua participa¢do ou recusa ndo acarretard em comprometimentos futuros em relacéo a vocé,
pesquisadores, ambiente de trabalho ou institui¢do. Suas respostas serdo tratadas de forma andnima e confidencial,
ou seja, em nenhum momento sera divulgado seu nome. Os dados coletados terdo seus resultados divulgados em
eventos, revistas e trabalhos cientificos. Todas as informacdes fornecidas sao sigilosas e serdo utilizadas somente
para esta pesquisa. Os resultados serdo compartilhados com vocé e néo serdo divulgados de forma a possibilitar
sua identificacdo. Vocé ndo terd nenhum custo ou compensacao financeira ao participar do estudo. Este trabalho
contribuira para aumentar o conhecimento sobre a sadde dos trabalhadores que realizam servico doméstico.

Voceé recebera uma via deste termo, onde consta o telefone e o enderego do pesquisador principal. Vocé
poderd tirar suas dividas sobre o projeto e sua participagdo agora ou a qualquer momento.

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na pesquisa e concordo em
participar. O pesquisador me informou que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em
Seres Humanos da UFSCar que funciona na Pro-Reitoria de Pesquisa da Universidade Federal de Sao
Carlos, localizada na Rodovia Washington Luiz, km 235 - Caixa Postal 676 - CEP 13.565-905 - Sdo Carlos

- SP — Brasil. Fone (16) 3351-8028. Endereco eletrdnico: cephumanos@ufscar.br
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Local e data:

Nome do Participante Assinatura do Participante

Pesquisadora Viviane de Freitas Cardoso

Endereco para contato
Pesquisador Responsavel: Viviane de Freitas Cardoso
Enderego: Departamento de Fisioterapia/UFSCar Rod. Washington Luis, Km 235, S&o Carlos - SP

— Brasil Contato telefonico: 33519576 e-mail: viviane.fcardoso@hotmail.com
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Apéndice Il — Questionario Sociodemografico - Satde de Domésticas e Diaristas

Unidade de Saude da Familia: Data: ne:

N OIMIE. ottt bbb bbbt b bt bbbt b bbbt b bt e et eban Telefone: () v
L1 T0 C] =ToTo OSSOSO

Data de nascimento: ...../....../[.....

Escolaridade:

() analfabeto () nuncaestudou em escola regular mas sabe ler e escrever

ensino fundamental (1° grau) ( ) incompleto ( ) completo

ensino médio (2° grau) () incompleto( )completo

ensino superior () incompleto ( ) completo

p6s graduacdo ( ) incompleto ( ) completo

Raca/cor auto-referida: () branco () negro ( )amarelo ( )parda( ) indigena

Estado civil: ( ) solteira () casada/amasiada ( ) vitva ( ) outro Qual? Vocé tem filhos? ( ) ndo ( )sim

Historico laboral
Com que idade comegou a trabalhar? anos Qual profissdo?
Seu trabalho atual é remunerado como () CLT (doméstica) () autbnoma/diarista INSS () autbnoma/diarista s/INSS

Ha quanto tempo? Profissédo anterior:

Durante umasemananormal trabalhaem quantas locais diferentes?

QUANTAS HORAS TRABALHA POR DIA DA SEMANA?

Até 4 horas 4 a6 horas 6 a 8 horas > 8 horas Na&o trabalho

Segunda

Terca

Quarta

Quinta

Sexta
Sabado
Salario: () <R$450,00 ( ) R$450 - R$950 ( ) R$951- R$ 1400 ( ) R$ 1400 - R$1900 ( ) > R$1900
Meio de transporte que vai trabalhar:

() Onibus () Carro ou moto ( ) Bicicleta ( ) Andando Outro:

Rotina em dias de trabalho

Tempo de pausa para almogo () Menos que 10min ( ) 10-30min( )Até 1 h()>1hora( ) N&o realiza
Fora o almogo realiza outras pausas maiores que 10 minutos? ( )Sim ( ) Né&o

Dupla jornada

Executa atividade doméstica no seu lar ( ) ndo () sim ( ) Executaem 1dia

Tem ajuda de outra pessoa () ndo () sim Quem? () Distribui durante a semana
Salde

Altura: Peso:

Habitos

Fuma? () Sim () Nao ( ) Parou ha mais de 6 meses

Bebida alcodlica mais que 3x/semana? () Sim () N&o ( ) Parou ha mais de 6 meses
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Vocé possui algum problema de satde diagnosticado por profissional de Satide? Selecione sim caso tenha esse problema.

() Hipertensdo arterial ou pressdo alta

( ) Diabetes

() Problemas no coragéo

() Colesterol alterado

() Problemas de circulagéo (varizes, inchago nas pernas)
() Tontura

() Problemas na tiredide

( ) Problemas respiratorios (vias aéreas, pulmao)

() Problemas na pele

() Asma

Voceé usou ou esta usando algum medicamento nas Gltimas 2 semanas?
() Remédio para hipertenséo arterial (pressao alta)

() Remédio para ansiedade, depressdo ou para ajudar a dormir

() Remédio para dores no corpo

() Remédio para diabetes

() Remédio para colesterol

Ja sentiu dor em alguma das atividades abaixo?

(') Ansiedade ou depresséo

() Insbnia

() Doenga nos ossos (osteoporose, degeneracéo)
() Artrite reumatéide/artrose

(') Doengas na coluna (hérnia de disco, escoliose,

espondilolistese)

(') Doengas nos ombros (bursite, tendinite, sindrome do

manguito

() Doengas nas pernas (tendinite, espordo de calcaneo)

(') Outro problema de satde?

() Remédio anticoncepcional
( ) Menopausa

(') Né&o uso remédios

(') Outro:

Pescogo/

iy Né&o
Atividades Cabeca

Ombro/ Punho/ Coluna Pernas/
Braco Méo lombar joelho

Tornozelo/
Pé

Lavar roupa a mao /torcer pano

Carregar peso

Estender roupa no varal

Passar Roupa

Varrer

Passar rodo

Limpar janelas e vidragas

Cozinha

Lavar louca

Usar secador ou pentear o cabelo

Durante o sono

Pratica atividade fisica no lazer? ( ) Sim ( ) Nao

Se sim, qual? Tempo gasto por dia: () <30 minutos ()30 minutos—1h  ( )>1h

() Caminhada x/sem
() Corrida x/sem
() Musculagéo x/sem
( ) Danca x/sem
( ) Outra x/sem
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