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Resumo: Educar é um ato de amor. Ser professor então é contribuir socialmente com o que se tem 

de melhor para o outro. Ocorre que apesar de tanta dedicação desses profissionais o que se tem 

observado são os altos índices de adoecimento decorrentes do estresse e da qualidade de vida no 

trabalho. As doenças decorrentes desse quadro são inúmeras, e os problemas estruturais enfrentados 

pela categoria que contribuem ainda mais com esses índices referem-se a salas superlotadas, baixos 

salários, indisciplina, violência, carga horária excessiva e o desrespeito. Sabemos que a profissão 

docente sofreu diversas e profundas transformações no decorrer da história da sociedade, porém 

apesar das mudanças, sempre lhe foi exigido maior empenho e responsabilidades para atingir metas 

e correção de problemas sociais dos alunos que deveriam ser responsabilidade da família, do Estado 

e da sociedade como um todo. Essas cobranças exigem que o profissional da educação esteja 

emocionalmente preparado e o excesso de responsabilidades ao qual é exposto ocasiona um número 

alarmante de educadores adoecidos. Segundo dados da SEMED- AM os afastamentos por 

adoecimentos estão relacionados as doenças de cunho emocional e osteomusculares, sendo as 

mulheres aquelas que mais se afastam, perfazendo quase 80% do total em relação aos homens. 

Diante destes fatos, este artigo propõe-se oportunizar a reflexão acerca dos fatores que tem levado 

ao aumento gradativo do índice de adoecimento e, consequentemente, de afastamento de 

professoras desta Secretaria, bem como, apontar indícios da atuação do Estado para tratar esta 

questão e suas consequências para as trabalhadoras desta área.  
  

Palavras- chaves: Profissão docente; Mulheres; Adoecimento. 
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Introdução  

A educação como processo emancipatório do 

ser humano tem se desenvolvido com o passar 

dos anos, no entanto, com essas mudanças 

vêm também uma série de transformações no 

contexto educacional que afetam diretamente 

o profissional docente. 

No Brasil, a educação já foi muito deficitária 

em tempos atrás, no entanto, hoje apresenta 

avanços importantes como a formação e 

qualificação do professor. O processo de 

expansão da escolarização básica no país deu 

um salto no século XX e na rede pública de 

ensino mais precisamente no fim dos anos de 

1970 inicio de 1980, demonstrando um 

crescimento acelerado.  

Com esse crescimento veio à ampliação e 

melhoria do material didático utilizado, as 

tecnologias que permitem mais 

aprimoramento e aproveitamento referente à 

aprendizagem de conteúdos entre outros, 

mesmo assim, ainda há muito que se fazer e 

melhorar na educação brasileira, haja vista, a 

taxa de analfabetos existentes e a de 

analfabeto funcional(wikipedia.org).  

Com essa necessidade de melhoria no campo 

educacional, a exigência de um profissional 

da educação polivalente se faz mais presente. 

As condições de trabalho nem sempre são 

favoráveis, mas o professor tem que 

ultrapassar todos os seus limites, inclusive os 

limites físicos que afetam significativamente 

sua saúde emocional e vida social. 

O professor que antes era tido como um ícone 

a ser seguido, um mestre guia, hoje luta para 

ser respeitado e reconhecido, não apenas por 

seus alunos, mas também pelos pais e até 

mesmo por seus superiores, necessitando que 

essa visão seja ampliada e o percebam como 

ser frágil que devido às inúmeras dificuldades 

enfrentadas no seu labor pode adoecer e até se 

ausentar de seus afazeres, pois o trabalho 

nunca é neutro quando a relação é de saúde. 

Dejours(1994) revela que não é fácil definir a 

saúde ou bem-estar, diferentemente da 

definição de doença, ter saúde implica em 

vários por menores que envolvem tanto o 

corpo físico como o psíquico no qual a linha 

tênue do limite entre saúde e doença se 

misturam,  pois; 

Trata-se, sobretudo de 

uma noção de limite que 

constitui uma espécie de 

horizonte, ponto de 

fuga, de ideal, jamais 

verdadeiramente 

atingido, mas colocado 

teoricamente por uma 

necessidade lógica 

(DEJOURS;ABOUDCH

ELI,1994,p.127) 

A diferença de comportamento entre uma 

pessoa e outra é o que vai definir esse limite, 

que pode ser mais firme ou mais frágil 

dependendo especificamente da estrutura de 

cada ser. Neste contexto, as mulheres são 

mais atingidas psicologicamente por terem a 
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sensibilidade mais aflorada, tornando-se alvos 

mais frequentes dos problemas psicológicos 

que atingem essa categoria de profissionais. 

É perceptível o adoecimento de mulheres 

professoras com problemas psicológicos 

mostrarem-se bem superior ao de homens. 

Esse fator é  decorrente de sua sensibilidade 

mais apurada, pois na maioria das vezes as 

mulheres são afetadas de modo mais intenso 

que os professores homens. Se formos 

comparar o índice de adoecimento de 

professores homens em relação ao de 

mulheres ocorre uma discrepância 

significativa entre ambos. 

A professora se envolve mais emotivamente 

com seu trabalho e seus alunos, o lado 

materno está mais aflorado e com isso, ela 

absorve uma carga maior de problemas que 

podem ser comportamentais dentro de sala de 

aula, estruturais quando não oferecem 

segurança e qualidade na prestação dos 

serviços básicos de educação a seus alunos, 

econômicos quando por vezes utiliza do seu 

próprio salário para complementar o material 

didático necessário para ministrar sua aula, e 

os problemas sociais que são demonstrados 

em sala de aula pelos inúmeros problemas 

enfrentados pelos alunos, aos quais a mesma 

não consegue ficar inerte e até os emocionais 

que são a junção de todos esses citados que a 

professora na maioria das vezes tenta 

administrar sozinha porém não consegue. 

Quando a professora não consegue dar o 

direcionamento adequado a esses problemas, 

ela acaba adoecendo, mas na maioria das 

vezes continua trabalhando, ignorando os 

diversos sintomas emanados pelo corpo, e 

como os problemas psicológicos por vezes 

são minorados ou deixados de lado, quando a 

professora procura ajuda o problema já está 

em estágio grave e para trata-lo é necessário 

que a mesma se afaste do seu ambiente de 

trabalho, ocasionando assim um alto índice de 

professores afastados do ambiente de trabalho 

devido aos problemas de cunho psicológico. 

Diante desse quadro inquieta-nos perceber 

que um problema de saúde pública como as 

doenças psicológicas são minoradas e por 

vezes vislumbradas como mera desculpa para 

quem não quer trabalhar, e nesse contexto, a 

professora que outrora servia dedicadamente, 

agora é descartada e por vezes hostilizada até 

mesmo no seu  ambiente de trabalho por seus 

pares. Seria esse o retorno adequado a essa 

profissional que muito se doou em prol de 

seus alunos? Como desejamos bons 

profissionais se não os valorizarmos nos 

momentos de maior fragilidade? São 

questionamentos que necessitam de respostas 

imediatas, pois a doença não espera e não 

escolhe os fracos, ela simplesmente se revela 

no ser humano e precisa ser tratada. 

 

Metodologia 
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O presente estudo é de caráter qualitativo sem 

excluir os aspectos quantitativos. O trabalho 

de campo foi realizado por meio da Pesquisa 

Documental e observação participante 

realizada cotidianamente no Núcleo de 

Serviço Social da Divisão Distrital Oeste na 

cidade de Manaus-AM. Este Núcleo é 

composto de três Assistentes Sociais e uma 

Psicóloga que realizam o atendimento aos 

servidores lotados nas escolas da zona 

correspondente estando sob o comando da 

SEMED, Secretaria Municipal de Educação 

de Manaus-AM. 

A observação participante se dá 

concomitantemente com a escuta orientada na 

qual os Professores adoecidos são ouvidos em 

seus relatos e devidamente orientados e 

acompanhados no decurso do tratamento a 

que será direcionado. Desse modo, diante da 

escuta e observação do caso, realizamos o 

atendimento social, emitimos a solicitação de  

laudo médico e encaminhamos a Profissional 

para a Junta Médica do Município para que a 

mesma faça a avaliação adequada e emita o 

parecer para a efetivação da licença médica. 

Com toda a documentação em mãos, 

coletamos os dados necessários para o 

relatório individual e também para os dados 

dessa pesquisa. Após a coleta de dados 

reunimos as informações colhidas e as 

observações realizadas no decorrer dos 

atendimentos para complementar a pesquisa. 

 

Resultados e discussão 

1. Adoecimento Mental e a culpa imposta 

aos profissionais adoecidos 

 A saúde mental no Brasil e, especificamente, 

no Amazonas ainda passa por percalços no 

que tange ao fortalecimento da política de 

saúde mental, embora tenha sido aprovada a 

Lei nº 10.216 de 06 de abril de 2001 

(Reforma Psiquiátrica) que dispõe sobre a 

proteção e os direitos das pessoas portadoras 

de transtornos mentais, essa Lei reconhece a 

pessoa com transtorno mental como cidadão e 

busca regulamentação de suas relações com 

outros portadores na mesma situação como: 

profissionais de saúde, de direito, a sociedade 

e ao Estado, atribuindo a cada um seu papel 

no tratamento sem nenhuma forma de 

discriminação.  

Essa deveria ser a premissa legal e normal no 

tratamento a pessoas com transtornos mentais, 

pois, em seu parágrafo único do Artigo 2º a 

Lei nº 10.216 de 06/04/2001 ressalta que os 

direitos das pessoas com transtornos mentais 

é de “ser tratada com humanidade e respeito e 

no interesse exclusivo de beneficiar sua 

saúde, visando alcançar sua recuperação pela 

inserção na família, no trabalho e na 

comunidade”.  
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No entanto, isso não ocorre adequadamente, 

pois ainda há uma culpabilização do 

trabalhador no que tange o direcionamento de 

sua saúde, e a falta de orientações especificas 

quanto a esses direitos são empecilhos que 

precisam ser vencidos, pois, segundo Lacaz, 

(1996, p. 54) “o coletivo de trabalhadores é 

percebido como produtor e não mais 

consumidor de condutas, prescrições/ 

orientações, medicamentos”. O autor ressalta 

que o trabalhador não pode ser percebido 

como mero produtor de problemas, mas é 

preciso conceber o trabalhador da educação 

como um ser humano, que possui fragilidades 

como qualquer outro, que sente, sofre e 

necessita de cuidados e que é uma vítima da 

qualidade de vida e trabalho a que está 

sujeito. Não se pode culpar o professor (a) por 

ter adoecido, pelo contrário, nesse momento 

ele (ela) precisa de amparo e assistência para 

que possa se recuperar.  

No atendimento a essas profissionais no 

núcleo de Serviço Social da Divisão a que 

pertencemos, percebemos que a maioria 

dessas mulheres adoecidas tenta resolver a 

situação sozinha e como não conseguem 

sentem-se fracassadas, incompetentes, 

culpando-se por um problema produzido 

socialmente do qual ela é vítima e não autora. 

A professora não quer se ausentar do seu 

ambiente de trabalho, mas não se sente 

qualificada para continuar em seu labor, 

depreciando-se como profissional por sua 

incapacidade momentânea. 

Outro fator importante percebido é o 

reconhecimento do problema, pois a grande 

maioria acredita que poderá sair desse quadro 

doentio sozinha, e que a família não precisa 

saber o que está se passando. Percebe-se que 

as professoras sentem-se envergonhadas por 

estarem doentes, culpando-se e por vezes 

percebendo nos olhares dos colegas de 

trabalho a crítica eminente por estarem em 

tratamento medico. Nesse interim há um 

grande esforço da equipe de Serviço Social 

em fazer com que a Professora compreenda 

que, o afastamento do trabalho não é uma 

escolha, mas uma necessidade. 

Desse modo, mesmo a contra gosto, elas 

procuram dar direcionamento aos trâmites 

necessários de encaminhamento do laudo com 

o atestado à Junta Médico do Município.   

Após o resultado emitido pela Junta Médica, 

o Profissional da Educação retorna ao Núcleo 

de Serviço Social para que os profissionais 

possam realizar o acompanhamento social do 

seu atendimento e fazer as orientações 

necessárias e possíveis relatórios e 

encaminhamentos, com o intuito de 

acompanhar o tratamento do Professor (a) e 

auxiliá-lo no que tange as dificuldades de 

acesso às consultas e ou especialistas para a 

efetivação do tratamento, pois ainda temos 

dificuldades em agendar consultas com 
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especialistas ou viabilizar atendimentos 

emergenciais de cunho psicológico.  

O quadro desses profissionais defasado no 

Plano de saúde que atende os Servidores 

Públicos da SEMED é mais uma barreira a ser 

vencida, pois é preciso encarar essa 

problemática com seriedade para atender a 

demanda sem expor os profissionais que 

buscam esses serviços e estão fragilizados 

devido aos olhares de reprovação a que se 

submetem. 

Isso ocorre devido à discriminação com as 

patologias psicológicas e psiquiátricas e para 

as servidoras adoecidas, quanto menos 

falarem sobre o assunto, menor será o 

sofrimento que elas enfrentarão. Nossa 

sociedade está adoecida e ao invés de acolher 

essas profissionais culpabiliza, execrando-as 

por vezes no seu próprio ambiente de 

trabalho. O que deveria ser considerado 

acidente de trabalho “e por vezes o é”, e 

tratado com maior zelo e presteza para o 

acolhimento especializado e necessário para 

os profissionais da educação, é na verdade 

motivo de criticas, considerado como 

fraquezas e „frescuras‟ ou coisas de mulher. 

Desse modo, é fundamental realizar um 

exercício de conscientização e dar à dor 

emocional a importância que ela tem e 

merece, da mesma forma que não se pode 

ignorar a dor causada por fortes pontadas no 

estômago ou uma enxaqueca terrível, não 

deveríamos ignorar a dor emocional e nem tão 

pouco trata-la como fraqueza.  

A revista capitolina (2015) ressalta que de 

acordo com dados da OMS, as doenças 

mentais já são as mais prejudiciais e 

incapacitantes entre todos os grupos de 

doenças, sendo a depressão sozinha já a 

doença mais incapacitante do mundo. É 

imprescindível compreender que a saúde 

mental é uma coisa muito séria e precisa ser 

tratada dessa maneira pela sociedade, pois só 

no Brasil, estima-se que 8% da população 

tenha depressão. É preciso entender que a 

depressão, ansiedade e outros problemas 

psicológicos similares não são sinal de 

fraqueza, mas sinais de luta. 

 Segundo Dejours (1992), os trabalhadores 

elaboram defesas individuais e coletivas para 

lutar contra o sofrimento, na medida em que 

esse não é imediatamente localizável. Desse 

modo, os homens não estão passivos frente a 

organização do trabalho, mas são capazes de 

se proteger, elaborando defesas que ocultam o 

sofrimento, que possam mitigá-lo. Esse 

„ocultamento‟ é perceptível no atendimento 

realizado no Núcleo de Serviço Social quando 

a profissional mesmo entendendo que está 

adoecida e fragilizada, insiste em continuar 

trabalhando. 

No ano de 2017 o índice de professores 

adoecidos que deram entrada em licenças 

medica na Divisão Distrital Oeste conforme 
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consta na Estatística mensal que é realizada  

durante o ano letivo foi de 1.081 (mil e 

oitenta e hum) servidores sendo que o número 

maior de adoecimentos se mostrou sob o CID 

10
1
 (F) sendo esse o código determinado pelo 

Ministério da saúde que identifica problemas 

de cunho psicológicos, como podemos 

perceber no gráfico abaixo. 

Gráfico 1   

 

  

Observa-se que o quantitativo de servidores 

adoecidos com problemas psicológicos 

destaca-se em segundo lugar no total de 

adoecimentos, acionando assim o sinal de 

alerta para o que está acontecendo no campo 

da educação com tantos adoecimentos no 

campo emocional. 

A SEMED-AM possui 12.451 professores 

atuando na Educação do Município e para 

acompanhar esses profissionais a capital está 

zoneada por Distritos que totalizam 07 dos 

quais o Distrito Oeste é considerado o mais 

                                                           
1
 CID10 – código Internacional de Doença 10. 

antigo. Em 2017 somente a DDZ Oeste que 

realiza o maior número de atendimentos ao 

servidor da Educação no Município de 

Manaus, pois abrange um maior contingente 

de escolas, atendeu 1.081 servidores, sendo 

que muitos desses servidores estavam 

realizando cirurgias eletivas ou de urgências e 

outros realizando acompanhamento de um 

familiar,  e outros com licenças curtas por 

viroses. Porém o que nos chamou atenção 

nesse montante foi que, quase a metade dos 

servidores licenciados solicitou licença 

medica sob CID M (servidores afastados por 

problemas musculares) ou CID F (servidores 

afastados com problemas Psicológicos) como 

reflete o gráfico. 

O CID M está diretamente relacionado aos 

problemas osteomusculares cujos agravos são 

hérnia discal, tendinites, torções, bursites etc, 

comum aos problemas físicos apresentados 

pelos profissionais da educação e o montante 

dos atendimentos foram em torno de 220 

servidores, enquanto que o CID F que  

corresponde as doenças psicológicas, as quais 

podem ir desde a depressão simples, 

problemas neurológicos, ansiedade, síndrome 

do pânico até a esquizofrenia aguda cujo 

atendimento totalizou em 294 servidores 

atendidos.  

Desse índice de adoecimentos, a maioria é de 

mulheres em um total de 251 professoras, 

profissionais que só buscam esse recurso em 
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última instancia, ou quando são levadas pelos 

familiares e ou amigos que falam por elas, 

pois parece ser um fardo muito grande para 

essas profissionais assumirem que necessitam 

de ajuda e tratamento especializado. 

Durante o atendimento, busca-se dar o 

máximo de orientações e informações sobre 

os direitos desses profissionais. Nesse interim, 

busca-se ressaltar a importância do 

afastamento para um tratamento adequado e 

assim um breve retorno. No entanto, 

percebemos que essas professoras sentem-se 

extremamente culpadas, envergonhadas e 

resistentes ao afastamento do trabalho durante 

o tratamento, porém é necessário informa-las 

que sem o distanciamento o sofrimento 

continuará e a melhora poderá não ocorrer, 

sendo esse um prejuízo ainda maior no âmbito 

pessoal e profissional. 

Percebe-se que não é apenas o senso de 

responsabilidade pessoal de cada professora 

que fala mais alto, mas as inúmeras situações 

que elas poderão enfrentar nesse período, pois 

a discriminação e o preconceito para com as 

doenças psicológicas emergem da sociedade 

em todos os ângulos. A profissional se sente 

numa berlinda completamente exposta, aos 

olhares e críticas da família, dos amigos e 

especialmente dos colegas de trabalho e essa 

discriminação elas relatam com frequência à 

Assistente Social revelando uma realidade 

cruel na qual se sentem punidas por estarem 

adoecidas. 

Essa é uma realidade que precisa ser mais 

debatida no ambiente escolar, pois essas 

profissionais necessitam ser compreendidas 

em suas fragilidades sendo que qualquer um, 

homem ou mulher está sujeito a adoecer e 

desse modo, necessitar de tratamento. Essa 

realidade cruel hora construída com olhares 

de desconfiança e preconceito velado, 

necessita ser tratada de modo prático como 

saúde pública que deve ser prioridade para o 

bom desempenho desses profissionais da 

educação. 

É perceptível não apenas na fala dessas 

professoras o preconceito e a desconfiança a 

que elas são submetidas, mas nos relatos por 

vezes colhidos junto a outros profissionais da 

escola para a construção do relatório social, 

do mesmo modo que é perceptível o 

desconhecimento da gravidade que o 

adoecimento emocional pode acarretar ao 

adoecido. Diante dessas constatações fazemos 

as devidas observações e orientações quanto à 

necessidade do respeito ao corpo e a 

compreensão de nossas limitações e 

diferenças, ressaltando o direito que essas 

profissionais tem de se ausentar para 

realizarem um tratamento efetivo de 

qualidade, merecendo nesse momento todo o 

apoio possível, tanto da família,  quanto dos 

colegas de trabalho.  
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2. Em busca de alternativas para uma meta 

de vida saudável 

Como construir um país melhor se não pela 

educação? No entanto, como o fazer sem 

saúde? Esses são apenas dois dos muitos 

desafios a serem enfrentados pelos novos 

governantes. A reforma psiquiátrica ainda 

está longe de se efetivar e Pinheiro e Aufiero 

(2013), ainda ressaltam que a reforma 

psiquiátrica no Estado do Amazonas ainda 

não se consolidou e muito menos atende à 

demanda de pessoas em sofrimento psíquico, 

lembrando que: 

Os CAPS, implantados 

em território é para 

substituir de forma 

progressiva o modelo 

hospital ocêntrico e 

manicomial, marcadas 

pelas características, 

principalmente, de 

exclusão e opressão 

(AUFIERO,2013,p. 6).  

 

Sem dúvida é de suma importância à 

incorporação de ações sobre saúde mental na 

contribuição de cuidados humanizados, 

coerentes e efetivos através da assistência e 

reabilitação psicossocial de cada servidor 

que dele necessitar. Mas percebe-se que os 

CAPS não suprem a necessidade, haja vista 

o número ínfimo de vagas oferecido aos 

professores que buscam por esse 

atendimento. 

Do mesmo modo, o plano de saúde que 

assegura o servidor da SEMED que é o 

MANAUSMED, tem um número limitado 

de especialistas que atendem a demanda 

psiquiátrica, dificultando ainda mais o 

acesso dos servidores a um atendimento 

emergencial, sendo esse um problema a mais 

que o profissional adoecido precisa driblar. 

Contudo, a própria Secretaria de Educação já 

percebeu que essa problemática está 

crescente e mobilizou os profissionais de 

todos os Distritos a elaborarem ações  que 

auxiliem o profissional de Educação no 

direcionamento de uma melhor qualidade de 

vida no ambiente escolar e aos poucos esse 

trabalho está começando a dar frutos. 

Um dos projetos elaborados pela Secretaria 

de Educação SEMED é o Projeto Qualidade 

de Vida, que visa mobilizar os profissionais 

para um autoexame e acompanhamento 

profissional no próprio ambiente escolar por 

um profissional de Educação Física. Esse 

profissional elabora de modo prático, 

dinâmicas e exercícios efetivos que 

estimulam o cuidado diário com o corpo e 

aumentam a autoestima do profissional. 

O projeto Qualidade de Vida aos poucos 

ganha corpo e se expande, no entanto ainda 

está longe de atender a demanda que é 

crescente de profissionais adoecidos. A 

equipe do projeto fica por dois ou três meses 

em cada escola e caso tenha um profissional 
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de Educação Física na Escola, o tempo da 

equipe é menor, pois eles repassam para esse 

profissional o que deve ser trabalhado e 

estimulado para que se torne hábitos 

contínuos a prática de exercícios físicos para 

todos os profissionais nas escolas. 

Os exercícios físicos regulares auxiliam em 

muito a melhora física e mental dos 

profissionais da educação. Desse modo, esse 

projeto está auxiliando, mesmo que ainda 

minimamente uma melhor aceitação dos 

profissionais da educação sobre os limites do 

próprio corpo, assim como o entendimento 

do adoecimento como algo que necessita ser 

reconhecido e tratado e não ocultado. Ainda 

é muito pouco o que tem sido feito, mas é o 

início de uma caminhada em prol da 

qualidade de vida que merece ser estimulada 

e propagada. 

Conclusões 

Ter saúde é uma necessidade do ser humano, 

do trabalhador e trabalhadora para que possa 

desenvolver seu agir e contribuir para a 

coletividade. No entanto, percebe-se que, 

esse direito está sendo usurpado no momento 

em que mais o trabalhador  necessita. 

O entendimento de adoecimento mental 

ainda é algo que necessita ser mais 

amplamente divulgado e explorado, pois o 

nível de stress a que todo profissional está 

exposto cotidianamente é segundo os relatos 

mais frequentes, o que desencadeia os 

problemas psicológicos. 

Entender esses problemas e viabilizar um 

atendimento mais preciso é fundamental para 

que o profissional sinta-se amparado e 

acolhido. Para as professoras da SEMED 

que se encontram adoecidas o Serviço Social 

busca dar apoio e acompanhamento, 

realizando um atendimento humanizado que 

deveria ser feito por todos os setores e isso 

nem sempre ocorre. 

É necessário que os CAPs ampliem seu 

atendimento, dando o suporte emergencial 

necessário a essas profissionais, e que o 

esclarecimento quanto ao adoecimento 

psicológico possa ser mais amplamente 

divulgado como doença grave que necessita 

de tratamento prolongado e apoio contínuo.  

Cabe ainda a SEMED-AM cobrar junto ao 

Plano de Saúde credenciado por esta 

secretaria a ampliação de atendimento por 

profissionais especialistas em conformidade 

com a demanda posta. 

Estamos no caminho certo para vencer o 

preconceito e minimizar os males desse 

adoecimento, porem ainda há muito a se 

fazer para atender com qualidade às 

profissionais de Educação que estão 

adoecidas. Ter saúde não é suficiente, é 

necessário ter qualidade de vida e essa é a 

nossa luta, essa é a nossa meta para acolher 

nossas professoras de modo pleno e assim 
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ultrapassar a barreira imposta pelo 

desconhecimento que discrimina e 

culpabiliza o Profissional colocando a 

educação em contrassenso em relação a 

saúde, quando uma deve subsidiar o 

conhecimento em relação a outra, pois os 

problemas emocionais não são uma escolha, 

são períodos de acúmulos de situações e 

circunstancias complicadas que podem 

surgir na vida de qualquer pessoa. 
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