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RESUMO

A saude mental no ambiente de trabalho € um dos principais
desafios contemporaneos das organizacdes, especialmente em
setores de alta exigéncia emocional, intensa pressao operacional e
jornadas irregulares, como em A&B hoteleiro. Nesse contexto, a
ansiedade ocupacional € um risco psicossocial critico que afeta a
saude, produtividade e o absenteismo dos trabalhadores. A
aplicacao da NR-1 mitiga riscos psicossociais € promove um
ambiente seguro e alinhado a saude ocupacional. O estudo analisa a
relacao entre a implementacao da NR-1 e a reducao dos fatores
psicossociais associados a ansiedade ocupacional na hotelaria,
especialmente no segmento de A&B, investigando como a aplicacao
das diretrizes da norma pode contribuir para a diminui¢ao da
ansiedade entre os colaboradores. A pesquisa justifica-se pela
necessidade de compreender como a aplicacao da NR-1 pode
promover ambientes de trabalho saudaveis em um polo turistico de
alta demanda. Trata-se de uma pesquisa quali-quantitativa,
exploratdria de estudo de caso num hotel resort. ApdOs a avaliacao da
ansiedade na equipe sob a d6tica da NR-1, os resultados apontam
que, embora a nova NR-1 represente um avan¢co normativo
importante propondo uma gestao mais integrada e continua dos
riscos ocupacionais, sua efetiva aplicagao ainda encontra desafios
consideraveis, como: falta de capacitacao técnica, resisténcia cultural
das organizacdes em abordar o sofrimento psiquico como
responsabilidade institucional, e a auséncia de metodologias
especificas para avaliacao desses riscos. Concluiu-se que intervir na
rotina do local ndao é um beme-estar opcional, mas uma urgéncia de
seguranca corporativa para proteger os trabalhadores e garantir a
sustentabilidade emocional e operacional.

Palavras-chave: Norma Regulamentadora NR-1; Ansiedade

Ocupacional; Hotelaria; Alimentos e Bebidas; Foz do Iguacu.



ABSTRACT

Mental health in the workplace is one of the main contemporary
challenges for organizations, especially in sectors with high
emotional demands, intense operational pressure, and irregular
work schedules, such as in the hotel food and beverage industry. In
this context, occupational anxiety is a critical psychosocial risk that
affects the health, productivity, and absenteeism of workers. The
application of NR-1 (Brazilian Regulatory Standard 1) mitigates
psychosocial risks and promotes a safe environment aligned with
occupational health. This study analyzes the relationship between
the implementation of NR-1 and the reduction of psychosocial
factors associated with occupational anxiety in the hotel industry,
especially in the food and beverage segment, investigating how the
application of the standard's guidelines can contribute to reducing
anxiety among employees. The research is justified by the need to
understand how the application of NR-1 can promote healthy work
environments in a high-demand tourist hub. This is a qualitative-
quantitative, exploratory case study in a resort hotel. After evaluating
anxiety within the team from the perspective of NR-1 (Brazilian
Regulatory Standard 1), the results indicate that, although the new
NR-1 represents an important regulatory advancement proposing a
more integrated and continuous management of occupational risks,
its effective application still faces considerable challenges, such as:
lack of technical training, cultural resistance from organizations in
addressing psychological distress as an institutional responsibility,
and the absence of specific methodologies for assessing these risks.
It was concluded that intervening in the workplace routine is not an
optional well-being measure, but a corporate safety urgency to
protect workers and ensure emotional and operational sustainability.
Keywords: Regulatory Standard NR-1; Occupational Anxiety;

Hospitality; Food and Beverages; Foz do Iguazu.



1. INTRODUCAO

O histdrico do crescimento das doencgas ocupacionais relacionadas a
saude mental no Brasil, € alarmante, e com o advento da pandemia
da covid-19 observou-se um aumento na incidéncia de transtornos
mentais entre a populacao brasileira. Segundo dados do Ministério
da Previdéncia Social, os afastamentos laborais por transtornos
mentais no Brasil cresceram 68% em relacao a 2023, totalizando
guase meio milhao de casos no ultimo ano. Nesse periodo, o
Instituto Nacional do  Seguro  Social (INSS) registrou
aproximadamente 3,5 milhdes de solicitacdes de licenca médica,

sendo mais de 10% relacionadas a saude mental. (Jornal da USP,
2025).

Conforme afirma a psicéloga e professora Marina Greghi Sticca, da
Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de Ribeirao Preto (FFCLRP)

da USP , adicionalmente, outro fator que contribui para esse

crescimento sao:

As mudang¢as no mundo do trabalho, impulsionadas
pelos avancos tecnologicos, competitividade global,
as crises econémicas, que tém impactado a forma
como o trabalho € organizado e as relagcbes
profissionais, e com Isso tem aumentado as
exigéncias no trabalho, gerando um sentimento de

inseguranca e incerteza entre os trabalhadores.

As transformacdes nas relacdes e na organizagao do trabalho nas

ultimas décadas ampliaram a concepcao de riscos ocupacionais,



ultrapassando os limites dos agentes fisicos, quimicos, bioldgicos e
ergondmicos, passando a incorporar também os fatores

psicossociais relacionados as condicdes e a dinamica laboral.

Segundo Dejours (1992), o trabalho pode atuar simultaneamente
como fonte de realizacdo pessoal e de sofrimento psiquico,
dependendo das condi¢cdes organizacionais as quais o trabalhador
estda submetido. Ambientes marcados por pressao constante,
excesso de demandas, conflitos interpessoais e auséncia de suporte
institucional favorecem o desenvolvimento de quadros de

ansiedade, estresse ocupacional e sindrome de burnout.

A hotelaria € um dos segmentos mais dinamicos do setor de
servicos, e a ansiedade no ambiente de trabalho tornou-se um
fendbmeno cada vez mais recorrente em todos as suas areas onde os
profissionais lidam com jornadas extensas (recepc¢ao, governanca,
alimentos e bebidas, manutencao, eventos e administrativo). O setor
de alimentos e bebidas (A&B) apresenta pressdes constantes
decorrentes da rotina intensa de trabalho, do contato direto com o
publico e da exigéncia continua por exceléncia no atendimento,
além de cobranca de produtividade, cumprimento de metas de
desempenho e sazonalidade turistica. Esse cenario exige dos
colaboradores elevada capacidade de adaptacao, agilidade
operacional e controle emocional diante das demandas e
imprevistos diarios. Além disso, a pressao por resultados, o acumulo
de funcdes e a sobrecarga de tarefas contribuem para o
desenvolvimento de riscos psicossociais, como estresse e ansiedade
ocupacional, impactando diretamente a saude mental, a qualidade
de vida e o desempenho profissional dos trabalhadores, e, muitas
vezes, com a falta de reconhecimento, o que gera desgaste fisico e

emocional. Em cidades turisticas como Foz do Iguacu, onde a



hotelaria possui papel estratégico na economia local, tais fatores

tornam-se ainda mais relevantes.

Segundo a European Agency for Safety and Health at Work (2010) e
Gollac et al (2008), as mudancas nas condi¢des de trabalho, como
jornadas extensas, sobrecarga de tarefas, numero insuficiente de
funcionarios, maior exigéncia mental, avancos tecnoldgicos e
excesso de informacdes, passaram a impactar diretamente a saude
fisica, mental e social dos trabalhadores. Esse conjunto de fatores
passou a ser denominado riscos psicossociais, impactam nao
somente a saude do trabalhador, mas também o desempenho

organizacional.

Nesse cenario, a Norma Regulamentadora n° 1 (NR-1), atualizada pela
Portaria SEPRT n° 6.730/2020, passou a reforcar a necessidade do
Gerenciamento de Riscos Ocupacionais (GRO) e da implementacao
do Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR), incluindo a
identificacao e prevencao de riscos psicossociais no ambiente
laboral. A atualizacdao da norma representa um avan¢o na protecao
da saude mental do trabalhador, ao reconhecer que fatores
emocionais e organizacionais também constituem  riscos

ocupacionais relevantes (BRASIL, 2020).

O presente estudo tem como objetivo analisar a relacao entre a
implementacao da NR-1 e a reducao dos fatores psicossociais
associados a ansiedade ocupacional no setor hoteleiro, identificando
0S principais agentes geradores de ansiedade no ambiente de
trabalho, verificando a aplicacao das diretrizes da NR-1 na gestao de
riscos psicossociais, avaliando as praticas adotadas pelos gestores

para promoc¢ao da saude e seguranca ocupacional, bem como



propondo estratégias de gestao voltadas ao bem-estar dos

trabalhadores.

A relevancia desta pesquisa justifica-se pela crescente incidéncia de
transtornos mentais relacionados ao trabalho, pela necessidade de
fortalecimento das politicas de prevencao de riscos psicossociais e
pela importancia econémica e social do setor hoteleiro no municipio

de Foz do Iguacu.

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1. Ansiedade, Depressao, Estresse, Coping e Burnout Como
Riscos Ocupacionais: Definicoes e Implicacoes no Ambiente de

Trabalho

A ansiedade, a depressao e o estresse ocupacional sdo reconhecidos
atualmente como importantes riscos psicossociais Nno ambiente de
trabalho capazes de comprometer a saude e a qualidade de vida dos

trabalhadores.

A depressao €& um transtorno mental (ou condicao clinica),
caracterizado por sintomas como tristeza persistente, perda de
interesse ou prazer, alteracdes no sono e no apetite, fadiga, baixa
autoestima e dificuldade de concentracdao. Ela pode estar
relacionada a fatores bioldgicos, psicolégicos e sociais, € muitas
vezes exige acompanhamento profissional (AMERICAN

PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2014).

Ja a ansiedade, o estresse e 0 coping sao conceitos relacionados,

mas distintos dentro da psicologia e da saude ocupacional.



A ansiedade, sob a perspectiva psicoldgica e psiquiatrica, pode ser
compreendida como uma resposta emocional antecipatdria de
ameaca diante de situacdes percebidas, tais como apreensao e
tensao, sendo considerada um mecanismo adaptativo em niveis
moderados, mas potencialmente patoldégico quando intensa,
persistente e desproporcional as demandas reais evoluindo para um
transtorno. Embora niveis moderados possam funcionar como um
mecanismo de alerta e motivagcdao, quando a ansiedade se torna
cronica e nao € adequadamente gerida, ela deixa de ser um sinal de
alerta e passa a representar um estado de desequilibrio, podendo
causar danos a saude fisica e mental. (American Psychiatric
Association, 2014). No contexto ocupacional, essa condicao pode
surgir mesmo sem uma ameaca imediata e passa a ser analisada
como um risco psicossocial, relacionado as condicdées de

organizacao e gestao do trabalho.

Segundo Sousa (2010) apud Selye (1926), Guevara (1994), Lipp;
Malagris (1995), o estresse, por sua vez, refere-se a uma resposta
natural do organismo diante de demandas de pressdes externas
(estressores) e desafios excessivos no ambiente laboral que exigem
adaptacao fisica e psicoldgica. Para Selye (1926), o estresse € uma
reacao inespecifica do corpo a qualquer exigéncia, podendo ser
positivo (eustresse) ou negativo (distresse), dependendo da

intensidade e duracao da exposicao ao fator estressor.

1

Conforme explica Lipp (2019): O estresse € um processo de
adaptacao do corpo, que se manifesta por meio de sintomas coo
irritabilidade dificuldade de concentracao, cansaco e alteracao do

sono”.



Ja o coping diz respeito as estratégias cognitivas e comportamentais
utilizadas pelo individuo para lidar, reduzir ou tolerar situacdes
estressoras. De acordo com Lazarus e Folkman (1984), o coping
envolve esforcos constantes de adaptacao, podendo ser focado no
problema (acao direta para modificar a situagcao) ou na emocgao

(regulacao das respostas emocionais diante do estressor).

Dessa forma, enquanto a ansiedade estda mais relacionada a
antecipacao de ameaca, o estresse refere-se a resposta a demandas
reais do ambiente, e 0 coping representa os mecanismos utilizados
para enfrentar essas situacdes, sendo todos elementos relevantes na
analise da saude mental no trabalho e na gestdao de riscos

psicossociais conforme a NR-1 (BRASIL, 2020).

Também é importante diferenciar o estresse ocupacional da
sindrome de burnout, pois, embora estejam relacionados, nao se

tratam da mesma condicao.

Segundo a classificacao Internacional de doencas (CID-11) o Burnout
é definido como “uma sindrome conceitualizada como resultante de
um estresse crénico no ambiente de trabalho que nao foi
gerenciado com sucesso” (OMS,2022). Essa sindrome apresenta-se,
hoje, como um dos grandes problemas psicossociais que afetam a
qualidade devida de profissionais de diversas areas e, por isso, tem
gerado grande interesse e preocupacao na comunidade cientifica
internacional, bem como em entidades governamentais,

empresariais, educacionais e sindicais.

Suas caracteristicas principais sao exaustao fisica emocional intensa,
sentimentos de negativismo ou distanciamento mental em relacao

ao trabalho (chamado de despersonalizagcao ou cinismo) e a reducao



de eficacia profissional, ou seja, a sensacao de incapacidade e queda

no desempenho.

Maslach e Jackson (1981) reforcam essa teoria quando citam a
sindrome de burnout como um fendmeno tridimensional e, assim
como o estresse, atua nos planos fisico, social e psicolégico do

sujeito, causando exaustao emocional, cinismo e ineficacia

Portanto enquanto o estresse pode ser visto como uma resposta
passageira o Burnout (resultado de um estresse prolongado e mal
administrado) representa um quadro mais avancado e crénico de
esgotamento profundo e persistente, que requer atencgao especial e
intervengdes estruturais na organizagao do trabalho. (MASLACH,

JACKSON, 1981; MASLACH, LEITER, 1993).

2.2. A Norma Regulamentadora Nr-1 e Seus Conceitos Correlatos

A evolucao das estruturas organizacionais e as transformacdes nos
ambientes laborais ao longo das ultimas décadas expandiram o
conceito tradicional de risco ocupacional demonstrando que os
fatores de ameaca a saude ultrapassaram as esferas fisica, quimica,

biolégica e ergondmica.

Anteriormente, as acdes de Seguranca e Saude no Trabalho (SST)
focavam-se na neutralizacao de agentes ambientais visiveis e de facil
mMensuracao fisica tais como: agentes fisicos (ruido de maquinarios,
temperaturas extremas de caldeiras e camaras frias, etc); agentes
quimicos (poeiras, fumaca, gases e vapores, etc); agentes biologicos
presentes no manuseio de recolha de residuos, fluidos
contaminados, exposicao a zoonoses e picadas, etc;, e 0S riscos
mecanicos de acidentes, como ferramentas improvisadas e

maquinas sem protecao, chao escorregadio, iluminacao deficiente



no setor produtivo, trabalhos em andaimes montados de forma
precaria, falta de ventilacdo adequada, entre outros. Contudo, a
Constituicao Federal de 1988 e a Consolidacao das Leis do Trabalho
(CLT) que amparam a integridade fisica e mental do trabalhador,
atualmente tem novas diretrizes no ordenamento juridico brasileiro,
com a modernizacao da Norma Regulamentadora n° 1 (NR-1),
intitulada “Disposicdées Gerais e Gerenciamento de Riscos
Ocupacionais”, atualizada pela Portaria MTE n° 1.419/2024 (BRASIL,
2024).

A norma deixou de ser um mero conjunto de disposicdes
administrativas para se tornar o pilar fundamental do
GCerenciamento de Riscos Ocupacionais (GRO), definindo os
conceitos e as responsabilidades que guiam todas as outras normas
especificas e interligando a seguranca operacional a preservacao da
saude mental coletiva (BRASIL, 2024). Pela normativa, as empresas
devem gerenciar os riscos de forma integrada tendo abordagem

preventiva.

Sob este novo enfoque regulamentar, o conceito de risco
ocupacional passa a ser mensurado pela combinacao da severidade
de um possivel dano com a probabilidade de sua ocorréncia,
abrangendo nao apenas os acidentes classicos e as exposicdes aos
agentes tangiveis citados, mas também a relacdao de causa e efeito
nos disturbios de ordem psicolégica. Sendo assim, e, conforme
determinado pelo Ministério do Trabalho e Emprego (Brasil, 2024), as
organizacdes sao obrigadas a manter um inventario de riscos
dinamico, o qual deve ser revisado continuamente para refletir a real
atmosfera do ecossistema produtivo, equiparando o peso dos fatores

psicossociais ao dos riscos ambientais historicos.



O estudo dos riscos, especialmente no campo dos riscos
psicossociais relacionados a saude mental no trabalho, constitui
uma area de investigacao multidisciplinar, que tem despertado o
interesse de pesquisadores de diferentes areas por se tratar de um
tema complexo e de constante evolucao. Logo, para uma
compreensao aprofundada e aplicacao eficaz no setor de Alimentos
e Bebidas (A&B) na hotelaria, € imperativo esclarecer conceitos
essenciais ja citados anteriormente, como: risco, severidade, riscos

psicossociais e ocupacionais.

Cerri e Amaral (1998) conceituam o risco como a traducao de uma
ameaca que atinge o individuo ou 0s seus agrupamentos sociais e
profissionais. Nessa mesma linha de analise, Veyret (2007) ressalta a
dimensao social do fendmeno, argumentando que a configuracao
do risco depende da consciencializacao de uma populagao que
avaliara, calculara ou sofrera os seus impactos de forma ativa ou

passiva.

11

Para UNIFESP (2025) o risco ocupacional € a * Combinacao da
probabilidade de ocorrer lesao ou agravo a salde causados por um
evento perigoso, exposicao a agente nocivo ou exigéncia da

atividade de trabalho e da severidade dessa lesao ou agravo a saude”

Para Mendes et al. (2011) “Severidade é a capacidade de um processo
OU acao para causar danos, em funcdao da sua magnitude,
intensidade, grau, e velocidade que expresse o0 seu potencial
destruidor, antropogénicos ou antropicos”. Para o autor, no ambito
das ciéncias sociais, independentemente da severidade ser de
origem  natural ou antréopica, tal conceito @ pressupde

obrigatoriamente a existéncia de pessoas ou comunidades



impactadas, o que confere ao risco a condicao de fendmeno

estritamente social. (MENDES, 2015).

Sem muitos rodeios, as pesquisadoras descrevem probabilidade

como sendo ‘chance de algo acontecer’.

Em termos praticos, a Organizacao Internacional do Trabalho (OIT,
1986) define o risco psicossocial como o resultado da interacao entre
os fatores estruturais da empresa, como o gerenciamento, o modelo
organizacional e o ambiente laboral e as caracteristicas individuais,

limitacdes e habilidades do trabalhador.

Portanto, a diferenca estd na origem do perigo: 0S riscos
ocupacionais tradicionais como citado, vém de elementos fisicos do
ambiente (como barulho, virus ou produtos quimicos). Ja os riscos
psicossociais nascem da organizagao da empresa, COMO prazos

apertados, cobrancas exageradas e interacdes humanas no trabalho.

2.2.1. NR-1: Atores, Acoes e Alvos

A mudanca de maior impacto na historia recente da NR-1 entrou em
vigor em maio de 2026. A NR-1 consolidou-se como o eixo
estratégico indispensavel do mercado de trabalho brasileiro. O seu
verdadeiro papel é proteger a vida e a dignidade do trabalhador.
Nessa perspectiva, a saude dentro da NRI era entendida
principalmente como a auséncia de lesdes ou doencas de origem
organicas com medidas de seguranca focadas na eliminacao ou
controle de perigos Vvisiveis e mensuraveis no ambiente
de trabalho. Ao juntar os cuidados com a saude fisica e mental no
mesmo programa (o PGR), a norma muda a responsabilidade das

empresas e exige um ambiente de trabalho mais humano e seguro.



A grande virada conceitual da NR-1 ocorreu com a substituicao de
antigos programas estaticos pelo Gerenciamento de Riscos
Ocupacionais (GRO), que se materializa por meio do Programa de
Gerenciamento de Riscos (PGR). Conforme detalhado em analises
juridicas do Jusbrasil, o PGR exige que a gestao seja um processo
continuo composto por duas partes cruciais: o Inventario de Riscos,
com a caracterizacao detalhada dos processos, ambientes e perigos
associados a cada funcao; e o Plano de Acao, planejado através de
um cronograma com prazos e metodologias para eliminar,

minimizar ou controlar os perigos mapeados.

Conforme destaca Araujo (2015): “A NR-1funciona como alicerce
juridico e técnico para gestao da seguranca e saude no trabalho,
obrigando as organizacdes a cuidarem nao apenas dos
riscos fisicos mas também daqueles que afetam a mente

emocional”

E dever das Politicas Publicas fiscalizadoras do trabalho auxiliar os
setores de fluxo produtivo excessivo como a hotelaria, com limites
rigidos de tempo, entre outras cobrancas organizacionais, de forma
a promover a preservacao da integridade fisica e a saude integral
dos trabalhadores, abrangendo tanto os aspectos bioldgicos quanto
os fatores psicossociais do trabalho. Para tanto, os processos
produtivos devem ser submetidos a uma fiscalizagao atuante
pautada pelas diretrizes da NR-1, tendo por areas de verificacao
constante: os ambientes de trabalho, as maquinas e equipamentos,
a organizacao do trabalho, os fatores de estresse e a jornada laboral.
Essa atuacao visa garantir a efetiva implementacao do
Gerenciamento de Riscos Ocupacionais (GRO), assegurando nao
apenas a identificacao de perigos fisicos, mas também a avaliacao

de riscos psicossociais e organizacionais, eliminando sobrecargas



mentais e promovendo um ambiente de trabalho psicologicamente

seguro e saudavel.

Com base nas novas regras da NR-1 (Portaria MTE 1.419) e para
cumprir a legislacao laboral o item 1.5.3.2, que trata do conteudo
minimo do inventario de riscos, determina que para se alinhar as
exigéncias atuais da NR-1 e garantir a conformidade regulatéria, as
empresas nao devem apenas prevenir acidentes fisicos (quedas,
choques, contaminagdes), mas também mapear e atenuar agentes

causadores de adoecimento psiquico coletivo, tais como:

Estresse ocupacional crénico;

e Casos de assédio moral, sexual ou discriminacao no ambiente

laboral;

e Excesso de jornadas consideradas exaustivas e falta de

autonomia;

e Ambientes com comunicacao ineficaz, pressdées por metas

abusivas e liderancas autoritarias;

o Falta de direito a desconexao e isolamento severo em regimes

de teletrabalho.

e Sindrome de Burnout

Também pode-se unir a esses fatores psicossociais: a depressao, a
sindrome do panico, o transtorno de estresse pos-traumatico (TEPT),
o transtorno de ansiedade generalizada (TAG) e as doencas

psicofisiologicas.



Diante do ja citado, a conformidade com a NR-1 centraliza-se na
consolidacao do Gerenciamento de Riscos Ocupacionais (GRO), cujo
braco operacional e materializavel é o PGR (Programa de
Gerenciamento de Riscos). Portanto, para que a empresa esteja em
conformidade com a NR-1, especialmente apds as atualizacdes mais

recentes, sao exigidas medidas especificas tais como:

a. implementacao e Monitoramento do PGR, que deve conter: o
inventario de riscos, incluindo psicossociais; o plano de acao
com medidas de prevencao e controle; e, monitoramento

continuo de resultados e reavaliacao de medidas.

b. capacitacdo com Enfoque na Saude Mental, onde os
treinamentos devem incluir. no¢cdes de saude mental no
trabalho; mecanismos de enfrentamento do estresse;

prevencao do assédio e da violéncia no ambiente laboral.

C.quanto ao apoio Psicologico e Canais de Denuncia, as boas
praticas exigem: disponibilizacao de apoio psicoldgico (interno
ou conveniado) e criacao de canais seguros e sigilosos para

denuncias de assédio

d. no contexto da Participacao dos Trabalhadores, fica claro que
a escuta ativa dos trabalhadores é essencial para: diagnosticar
riscos psicossociais; desenvolver solucdes praticas e inclusivas;

reduzir subnotificacdao de disturbios mentais e,

e.quanto a Responsabilidade Objetiva e Jurisprudéncia, fica
determinado que a omissao do empregador pode ensejar

responsabilizacao civil. (Tribunal Superior do Trabalho).



A nao conformidade com a RN-1 pode resultar em penalidade
diversas pelos auditores fiscais do trabalho, tais como multas,
embargos, bloqueios de atividades, reclamacdes trabalhistas,
indenizacdes e até processos criminais, dependendo da gravidade
da infracdo. Ja a auséncia de gestao dos riscos psicossociais podera
gerar danos aos funcionarios envolvidos como o reconhecimento de

doencas ocupacionais ja citadas. (BENTO, MORI, & CORACA, 2025).

2.3. Caracteristicas do Setor de Alimentos e Bebidas (A&b) na

Hotelaria X a Ansiedade

Responsavel por gerenciar restaurantes, bares e o servico de quarto
(room service), o setor de Alimentos e Bebidas (A&B) é essencial para
a satisfacao do cliente na hotelaria e impacta diretamente a
satisfacao do cliente. No entanto, uma das principais caracteristicas
desse setor € a pressao por resultados onde a operacao nos setores
hoteleiros é altamente desafiadora, marcada por cumprir metas
excessivas de vendas ou produtividade, escalas de trabalho
irregulares que muitas vezes incluem turnos noturnos, finais de
semana e feriados, além de pressao por imediatismo e constantes

gargalos operacionais.

Em areas com alta exigéncia operacional, como a de A&B, a
ansiedade ocupacional esta frequentemente associada a fatores
como sobrecarga de tarefas, pressao por desempenho, jornadas
extensas, instabilidade nas relacdes de trabalho e elevada demanda
emocional no atendimento ao publico (DEJOURS, 1992). Esses
elementos contribuem para o desgaste psiquico progressivo do
trabalhador, podendo evoluir para quadros clinicos de transtornos

de ansiedade.



Conforme destaca Mendes (2018), “os ambientes com alta demanda
e urgéncia constantes tendem a gerar niveis elevados de estresse
ocupacional, pois o trabalhador precisa manter um ritmo acelerado

e responder rapidamente as necessidades do servico”.

Além disso, a falta de estrutura adequada ou recursos suficientes é

um agravante comum.

De acordo com Medeiros (2020), “a cobranca excessiva por
produtividade, sem o0 suporte necessario, pode contribuir
diretamente para o aumento da ansiedade e do desgaste emocional

Nno ambiente de trabalho”.

Outro ponto crucial é a jornada de trabalho prolongada e os turnos
alternados. Esta realidade, marcada por horarios longos e irregulares,
dificulta a conciliacao entre a vida pessoal e a profissional. Hooper
(2019) ressalta que “auséncia de rotina estavel impacta
negativamente ndo so a vida pessoal, mas também a saude fisica e
mental dos colaboradores interferindo no sono, na alimentacao, e no

bem-estar geral’’.

Como ja supracitado, no setor de A&B, existe uma pressao constante
por atendimento de exceléncia isso porgue o setor esta em contato
direto com e diario com o cliente, e a experiéncia do consumidor
depende diretamente da qualidade do servico prestado. Os
colaboradores sao exigidos a manter uma postura cordial, agradavel
e eficiente mesmo em situacdes de alta tensao, reclamacgdes ou
clientes insatisfeitos; essas necessidades de controlar as prdprias
emocdes para atender as expectativas do publico sao conhecidas
como trabalho emocional. Como consequéncia a essa busca

incessante por resultados positivos para empresa, sem pensar No



seu colaborador e sem dar o devido suporte que favorece o
surgimento da sindrome de Burnout, criando terreno propicio para o

esgotamento fisico e mental da equipe.

No que se refere a ansiedade, ela € um problema de saldde cada vez
Mais presente no ambiente de trabalho, especialmente no setor de
Alimentos e Bebidas (A&B) dentro da hotelaria, onde as condicdes
operacionais estao diretamente ligadas a fatores como a
instabilidade do vinculo empregaticio, o grande volume de tarefas, o
ritmo acelerado e a variedade de funcdes que os colaboradores
precisam executar diariamente. Esse estado constante de alerta
afeta profundamente o desempenho e o bem-estar da equipe, uma
vez que a pressao por um atendimento imediato e sem erros gera
uma sobrecarga psicoldgica continua. Sob o efeito da ansiedade, os
profissionais de A&B enfrentam dificuldades de concentracao,
oscilagbes de humor e exaustao precoce, 0 que nao apenas
prejudica a qualidade do servico prestado nos bares, restaurantes e
room service, mas também acelera o processo de esgotamento

fisico e mental dos trabalhadores.

De acordo com Luca & Souza (2020) os impactos na saude e no
desempenho e as suas consequéncias na ansiedade vao além do
aspecto emocional, e influenciam diretamente na vida pessoal e
profissional podendo levar ao desenvolvimento de transtorno
psiquiatrico mais grave. Em um ambiente marcado pela falta de
foco a ansiedade se manifesta por meio de sintomas fisicos e

cognitivos como:

a.dificuldade de raciocinio e tomada de decisdao: a pessoa

ansiosa pode apresenta lentidao no raciocinio esquecimento



frequente e dificuldade para resolver problema aumentando

risco de erros e acidentes;

b. sobrecarga e pressao constante: a necessidade de cumprir
prazos apertados, atingir metas e lidar com as opinides dos
clientes e tendo em chefias uma carga mental excessiva, que

pode resulta em diminuicao da produtividade;

c. dificuldade na comunicac¢ao: a ansiedade pode fazer com que
a pessoa fale mais rapido ou gagueje, dificultando a interacao

com a equipe e o atendimento ao publico;

d. e, por fim, gueda na qualidade do servico.

2.4. Riscos Psicossociais e Saude Mental

Para falar sobre saude em primeiro lugar temos que entender o seu
real significado, sem um olhar para o que € doenca. Segundo
Canguilhem (2009) “saude ¢é a capacidade de adaptacao as
condicdes de vida de ordem bioldgica, psicolégica ou social, de criar
novas condicdes para fazer face as agressdes, nao sendo a simples
auséncia da doenc¢a”. E completa dizendo que é saber adaptar-se as
mais diversas situacdes que o ambiente coloca com “uma margem

de tolerancia as infidelidades do meio” (Canguilhem, 2009, p.78).

As aceleradas transformacdes socioecondmicas da atualidade
impdem novos desafios as empresas e profissionais, expondo-os a
riscos que prejudicam a saude fisica e mental, com destaque para os
de natureza psicossocial. Essa evolucao do mundo do trabalho
trouxe consigo uma mudanca no perfil dos riscos ocupacionais
levando igualmente ao aumento de riscos psicossocias. Sobre isso

Coelho (2009) relata que as intensas mudancas no mercado laboral



explicam a ascensao dos riscos psicossocials, uma vez gue as
organizacdes passaram a Vvalorizar muito mais as demandas

psicoldgicas e sociais do que o esforco puramente fisico.

Para o autor, os riscos psicossociais podem ser chamados de riscos
emergentes por serem novos e desconhecidos, sendo advindo de
NOVOS processos, Nnovas tecnologias, novas configuracdes dos postos
de trabalho ou pelas transformacdes sociais ou organizativas, ou
guando um novo conhecimento cientifico possibilita que um antigo

problema seja identificado como um risco (COELHO, 2009)

Atualmente os riscos psicossociais ocupam o topo das atencdes em
saude do trabalhador. Segundo a Organizacao Mundial da Saude
(OMS) e a Organizacao Internacional do Trabalho (OIT), esses riscos
decorrem de deficiéncias no design, na organizacao e no
gerenciamento do trabalho, bem como de um contexto social
precario, podendo causar danos psicoldgicos, fisicos e sociais.
Segundo a OMS (2022) quando a pessoa fica exposta a esses riscos
por muito tempo, sua saude mental delas é diretamente afetada
podendo se manifestar causando estresse cronico, burnout,

ansiedade e depressdo. (OMS/OIT, 2022).

Os riscos psicossociais vao muito além do estresse individual; eles
tém a ver com a forma como o trabalho é organizado. O perigo para
a saude mental aumenta quando o profissional enfrenta uma
combinacao cruel: cobrangas excessivas, cComo ritmo intenso, prazos
apertados, entre outras pressdes, e pouca liberdade para decidir
como fazer suas tarefas (KARASEK, 1979). Situacoes tipicas da area
de A&B do setor hoteleiro, e conviver com esse desequilibrio por

Muito tempo é o caminho mais rapido para o esgotamento.



A Agéncia Europeia para a Seguranca e Saude no Trabalho que
estuda desde 2005 novos riscos na seguranca e saude no trabalho e
novas medidas eficazes de prevencao, verificou que, os riscos estao a
aumentar em sua tipificacao devido ao numero de perigos que
conduzem ao risco gue esta igualmente a crescer, assim como sua
probabilidade de exposicao; consequentemente, o efeito do perigo
na salde dos trabalhadores estd piorando. (AGENCIA EUROPEIA,
2007).

Pereira & Ribeiro (2017) relatando sobre um estudo da Agéncia
Europeia, (2007) diz que entre 2003 e 2004 peritos da Unido
Europeia (UE), dos Estados Unidos (EUA) e da Organizacao
Internacional do Trabalho (OIT) avaliaram os riscos psicossociais No
trabalho e que de um total de 42 riscos ja previstos, eles
classificaram oito como fortemente emergentes, 19 como
emergentes, 14 como indecisos e um como nao emergente. O
estudo também apontou que os dez principais riscos psicossociais
emergentes estavam associados a cinco aspetos do trabalho: novas
formas de contratacao e inseguranca no trabalho, envelhecimento
da populacao ativa, intensificacao do trabalho, exigéncias
emocionais elevadas e dificuldade na conciliacao entre a vida

profissional e familiar (Coelho, 2009; Rosario, 2013).

Rosario (2013) completa esses fatores citando que também se pode
incluir: o aumento da migracao, a globalizacao, o desenvolvimento
de novas tecnologias, a predominancia do setor terciario, o
envelhecimento da populacao em geral, €, 0 aumento do género
feminino no trabalho, fazendo com que o0s riscos psicossociais se

tornassem prioritarios para os trabalhadores.



Gollac e Bodier (2011) acrescentam que, apesar de muito usado, o
conceito de “riscos psicossociais” ainda nao tem um significado
unico. Como o termo "risco" envolve exposicao e consequéncias,
torna-se importante diferenciar as causas (fatores de risco) dos
impactos gerados na saude fisica, mental e social. Logo, para os
autores, deve-se considerar que o carater psicossocial de um risco
ocupacional reside na sua origem, e nao na forma como ele se

Mmanifesta na saude do trabalhador.

Gollac e Bodier (2011) agruparam os fatores psicossociais de risco no
trabalho em seis dimensdes: a intensidade do trabalho e o tempo de
trabalho; as exigéncias emocionais; a falta/insuficiéncia de
autonomia; a ma qualidade das relacdes sociais no trabalho; os
conflitos de valores e a inseguranca na situagao de

trabalho/emprego

Vale aqui citar que esses fatores foram vivenciados e observados de
perto pelas investigadoras durante a sua atuacao pratica no setor de
Alimentos e Bebidas (A&B) da hotelaria, evidenciando a realidade

dos riscos psicossociais nessa area.

2.4.1. Os Riscos Psicossociais no Setor de Alimentos e Bebidas da

Hotelaria

A Organizacao internacional do trabalho (OIT) e a Agéncia Europeia
para a Seguranca internacional da saude no Trabalho (EU-OSHA,
(2010a) afirmam que: “Fatores presentes nas condi¢cdes de trabalho
podem gerar respostas de estresse, sofrimento psiquicos ou

adoecimento, guando nao sao adequadamente geridos.”

As pesquisadoras buscaram inserir o tema ao setor hoteleiro, visto

gue a hotelaria possui uma rotina intensa, marcada pelo contato



direto com o publico e pela cobranca constante por um servico
perfeito. Essa realidade gera um forte desgaste mental e emocional
nos funcionarios, que precisam lidar com o acumulo de funcdes e

com a necessidade de se adaptarem rapidamente a imprevistos.

Freitas Neto (2024, p. 30) apud Jacinto e Tolfo (2017) fortalece o

pensamento das pesquisadoras quando cita que,

As modificagbes sobrevindas no mundo do trabalho
acarretaram em urgéncias por maior produtividade,
pressoes no trabalho, aumento da complexidade das
atividades, relacées de trabalho tensas e precarias,
expectativas irrealizaveis, fadiga e esgotamento
profissional. Esses aspectos constituem-se como
fatores psicossociais de risco no trabalho, os quais
podem  ocasionar consequéncias diretas nas
condicbées de saude dos trabalhadores, como
incapacidade laborativa, adoecimentos, e
repercussées na vida social e familiar. Os fatores
psicossociais podem se constituir em fatores
favoraveis ou em fatores de risco, impactando a saude
no trabalho por meio de mecanismos sociais e
psiquicos, como as condigcées de trabalho, fatores
organizacionais e relacionais, manifestando-se na

saude mental, social e fisica. (Jacinto; Tolfo, 2017)

Com esse pensamento as pesqguisadoras apontam o0s riscos

psicossociais mais comuns observados durante a pesquisa no setor



de A&B, in loco, por experiéncia de trabalho de copeira no hotel em

estudo, podendo-se destacar na tabela T:

Tabela 1: Riscos psicossociais no setor de Alimentos & Bebidas

vividos pelas pesquisadoras

de de horarios

sempre simpatica,
cordial e paciente,
mesmo perante clientes
insatisfeitos, rudes ou
sob efeito de alcool.
Estress gerado pela
cobranca ao cozinheiro
(atrasos nos pratos) X a
pressao do cliente que
espera no saldo. e

Cargo Fator de Risco  Fonte Geradora / Causa Danos a
Saude
Cozinheiro Trabalho sob Prazos curtos, gerir picos Sobrecarga
pressao de de pedidos simultaneos mental e
tempo. (alta ocupacao do hotel). cognitiva:
Conflitos na Severa pressao de fadiga,
lideranca tempo, alta estresse
responsabilidade sobre a crénico,
equipe, pela ansiedade,
necessidade de gerir Burnout.
mMultiplos pedidos,
garantindo o padrao de
gualidade, ponto de
cozedura e
empratamento.
Garcon Clientes Lidar diretamente com Desgaste
insatisfeitos ou  reclamacgdes no saldao ou emocional,
agressivos. room servisse, ansiedade,
Conflitos provocados pela estresse
interpessoais obrigacao de manter a agudo,
na interface cordialidade diante de dissonancia
Salao-Cozinha. clientes agressivos, emocional,
Imprevisibilida mantendo uma postura exaustao

psicologica e
disturbios do
sono.



Receber
ordens
contraditorias
de multiplos
cozinheiros
simultaneame
Nnte durante o
momento do
servico (rush)
para acelerar o
corteea
preparacao dos
alimentos nos
picos de
servico.

Auxiliar de
cozinha

Desequilibrio
Esforco-
Recompensa:
Alto esforco
fisico exigido X
baixo retorno
em termos de
salario e
prestigio.
Insegurancga,
desvalorizacao
e turnover.

Copeiro

atuacao em horarios
antissociais em turnos
noturnos, fins de
semana e feriados,
dificultando a
conciliagao entre a vida
familiar e profissional.

Baixa autonomia na
execucao, na realizacao
de tarefas repetitivas e
altamente padronizadas
(descascar, picar, limpar)

sem margem para
tomada de decisao

Isolamento social e fisico
Nna area de lavagem,
extrema monotonia de
tarefas repetitivas
(carregar pilhas de
pratos pesados, calor e
umidade). Funcao é
desvalorizada ou
ignorada pela
administracao,
recebendo apenas
feedback quando ocorre
uma falha

Fonte: as pesquisadoras, 2026.

De acordo com a NR-1 (BRASIL, 2024), esses problemas emocionais

da hotelaria se encaixam e devem ser incluidos no Programa de

Sintomas
psicossomatic
0s, depressao

e lesdes por
distracao,
disturbios

gastrointestin
ais (ulceras,

gastrites) e

hipertensao.

Fadiga mental
cronica e
apatia,
quadros de
alienacao e
desatencao
cognitiva
sintomas
depressivos.
risco de
acidentes
devido a
perda de foco



Gerenciamento de Riscos (PGR) do hotel. Na pratica, a empresa
precisa registrar o atendimento ao publico e o trabalho em turnos
COMO riscos a saude, criando um plano de acao focado na divisao
justa de tarefas, pausas obrigatorias e apoio psicoldégico para a

equipe.

Gollac e Bodier (2011) reforcam os dados detectados pelas
pesquisadoras quando citam que identificaram seis dimensdes para
os fatores psicossociais de risco: a intensidade e as condi¢cdes
temporais do trabalho, as exigéncias emocionais, a autonomia, as
relacdes sociais, os conflitos de valores e a inseguranca nas situacoes

de trabalho.

2.4.2. Aplicacao da NR-1 Como Estratégia de Prevencdao da

Ansiedade no Setor de Alimentos e Bebidas da Hotelaria

Com base nos autores desta pesquisa, percebe-se que a aplicacao
correta da NR-1 na hotelaria, sobretudo no desgastante setor de A&B,
é fundamental. Como este ambiente expde os profissionais ao
estresse continuo e a transtornos como a ansiedade, a norma atua
como uma ferramenta estratégica para identificar, prevenir e

controlar estes riscos psicologicos.

A normativa, embora nao trate especificamente de disturbios
psicolégicos como a ansiedade, pode ser interpretada como uma
diretriz para a criagcao de espacos de trabalho que atendam nao so
as exigéncias fisicas, mas também as necessidades emocionais dos
colaboradores, o que, consequentemente, impacta na qualidade do
servico prestado ao cliente reduzindo os fatores que contribuem
para esses quadros. A implementacao de estratégias de reducao da

ansiedade no setor, de acordo com a NR-1, pode envolver a adocao



de medidas como pausas regulares, capacitagao sobre gestao de
estresse e melhoria na comunicacao interna, medidas ja sugeridas
por Silva e Ferreira (2021), que destacam a importancia de ambientes
de trabalho mais equilibrados e de um suporte psicolégico

adequado.

Moraes (2020) ressalta que a aplicacao dessas diretrizes pode ser
fundamental para evitar questdes psicossociais, como a ansiedade,
no local de trabalho. Essa abordagem nao so6 reduz a ansiedade,
como também melhora a produtividade e a qualidade do
atendimento aos clientes, fundamentais para © sucesso nNo

competitivo setor da hotelaria.

Logo, a NR-1, ao buscar regulamentar a saude e seguranc¢a dos
trabalhadores, também tem o potencial de abordar a ansiedade
ocupacional ao enfatizar a necessidade de condicdes de trabalho
gue minimizem riscos psicossociais, como sobrecarga de tarefas e
jornadas excessivas. Além disso, a NR-1 também implica que os
empregadores realizem avaliacdes continuas de riscos e promovam

a melhoria das condi¢des de trabalho.

Ao mapear os gatilhos de ansiedade especificos de garcons,
cozinheiros, auxiliares e copeiros, € ao cruzar a probabilidade e a
severidade desses danos, a hotelaria ganha a capacidade de intervir
na origem organizacional dos perigos passando a demandar nao
apenas os padrdes de qualidade operacional, mas também a

incorporacao efetiva de praticas de gestao de riscos ocupacionais.

Nesse interim, acredita-se que a implementacao do Gerenciamento
de Riscos Ocupacionais (GRO) previsto na NR-1 constitui uma

abordagem estruturada e eficaz para mitigar os transtornos de



ansiedade na hotelaria. Este processo operacionaliza-se através de
trés etapas fundamentais do Programa de Gerenciamento de Riscos
(PGR): a identificacdao de perigos, a avaliacao de riscos e o

desenvolvimento de um plano de acao focado na saude mental.

Para tanto se faz necessario a classificacao dos principais fatores de

risco, que segundo UNIFEST (2026) sao classificados em trés grupos:

1. organizacao do trabalho: carga de trabalho muito grande ou
processo excessivamente complexos, falta de autonomia ou
controle sobre as proprias atividade e jornadas de trabalho

externo;

2. relacdes Interpessoais: assédio moral, falta de reconhecimento
pelo trabalho realizado, conflitos constantes ou falta de apoio

da chefia e colegas;

3. condicdes de trabalho: jornadas de trabalho muito longa, risco

de perda do emprego/inseguranca.

Dessa forma, a presente investigacao adota uma abordagem clinico-
organizacional e quanti-qualitativa estruturada para responder a
seguinte questao central: como gerenciar 0s riscos psicossociais em
particular a ansiedade através da Norma Regulamentadora

Brasileira NR-1 em Alimentos e Bebidas (A&B) de hotelaria?

Uma vez compreendidos os impactos severos que a organiza¢cao do
trabalho em Alimentos e Bebidas (A&B) na hotelaria impde a saude
mental dos trabalhadores, é preciso transformar as teorias sobre
estresse e ansiedade em acdes praticas de gestdao, com
levantamentos de diagndsticos envolvendo a participacao efetiva

dos trabalhadores para que as medidas de prevencao sejam



realmente eficazes e a possibilidade de adaptacao a realidade do

estabelecimento.

Apesar dos desafios, a correta aplicacao da NR-1 traz beneficios
expressivos. Pereira (2023) destaca que ao gerir 0S riscos
psicossociais as empresas da hospitalidade podem esperar a
reducao do absenteismo e da rotatividade dos colaboradores,
melhoria no clima organizacional, engajamento e equipes,
aumento na qualidade no atendimento e satisfacao do cliente,
reducao do custo com saude ocupacional e acdes judiciais,
melhoria da imagem institucional e valorizacdao da marca no

mercado.

As atualizacdes da NR-1 confirmam o que os gestores ja sabem na
pratica: a qualidade do ambiente de trabalho e o bem-estar
psicossocial impactam diretamente o desempenho e o resultado da

equipe.

3. METODOLOGIA

3.1. Delineamento da Pesquisa

Esta pesquisa caracteriza-se como um estudo de caso de natureza
quali-quantitativa e carater exploratério, desenvolvido em um hotel
resort em Foz do Iguacu-Pr. A escolha pelo carater exploratdrio
justifica-se pela recente atualizacao da legislacao ( NR-1) e pela
escassez de dados praticos sobre o tema no setor hoteleiro. Mais do
gue uma coleta de dados fria, a fase exploratdria permitiu colher
insights valiosos a partir da observacao direta e da vivéncia pratica
das investigadoras no setor de Alimentos e Bebidas (A&B), onde os
riscos psicossociais se manifestam na rotina diaria de trabalho.

Dessa forma, essa imersao na etapa exploratdéria contribuiu



diretamente para a definicao dos objetivos, hipoteses e estratégias
metodoldgicas do estudo, envolvendo observacao direta, entrevistas

informais, analise documental e pesquisa bibliografica.

3.2. Pesquisa Bibliografica e Andlise Documental

A fundamentacao tedrica baseou-se em publicacdes sobre
ansiedade ocupacional, saude mental no trabalho e na aplicagcao da
Norma Regulamentadora n° 1 (NR-1) atualizada voltada a gestao de
riscos psicossociais. O levantamento envolveu uma selecao
criteriosa, analise e sintese de informacdes extraidas de livros, artigos
cientificos nacionais e internacionais sobre ansiedade ocupacional,
publicacdes da OMS, e legislacdes da Constituicao Federal e do

Ministério do Trabalho.

O objetivo desta etapa foi identificar lacunas no conhecimento e

construir uma base sdlida para a sustentacao do trabalho.

Segundo Mendes (2019), a pesquisa bibliografica permite analisar
criticamente diferentes perspectivas tedricas sobre um mesmo
fenbmeno, possibilitando compreender como a NR-1 pode ser
incorporada a rotina dos hotéis. Assim, os dados tedricos coletados
serao organizados e analisados de forma qualitativa, com o objetivo

de identificar convergéncias e lacunas na literatura.

3.3. Material e Métodos

Para a coleta de dados primarios, utilizou-se como instrumento um
guestionario estruturado com perguntas mistas, aplicado de forma
digital por meio da plataforma Google Forms aos funcionarios do
setor de alimentos e bebidas e gestores do estabelecimento

hoteleiro estudado. Em conformidade com os preceitos éticos da



pesquisa cientifica, todas as informacdes fornecidas pelos
participantes foram tratadas com estrito sigilo e utilizadas

exclusivamente para os fins académicos e cientificos.

Assim, a combinacao do estudo bibliografico com o exploratério
permitiu Nao apenas conhecer teorias e conceitos ja estabelecidos,
mas também explorar o tema com maior flexibilidade sendo sentido
de perto as respostas ainda desconhecidas do tema em questao
dentro do setor de A&B da hotelaria, preparando o terreno para
investigacdes futuras mais detalhadas e estruturadas. Pode-se dizer
gue essa abordagem foi fundamental para garantir a consisténcia,

relevancia e inovacao deste trabalho académico.

4. ANALISE DOS DADOS

Os resultados obtidos demonstram a eficacia da metodologia
aplicada para responder a questao central da pesquisa: De que
forma a aplicacao das diretrizes da NR-1 no setor da hotelaria pode
contribuir para a reducao da ansiedade ocupacional entre os
colaboradores, especialmente nos setores de maior pressao, como

Alimentos & Bebidas?

A coleta de dados exploratdria seguiu através de dois questionarios,
sendo o primeiro aplicado aos funcionarios e o segundo para os

gestores do respectivo estabelecimento.

4.1. Questionario para Funcionarios do Setor de Alimentos &
Bebidas

No questionario para Funcionarios do Setor de Alimentos & Bebidas
do hotel estudado: na primeira fase, mapeamos o perfil do grupo

onde a pesquisa contou com 19 participantes, sendo a maioria



mulheres, representando 73,68% (14 participantes), enquanto os
homens correspondem a 26,32% do total amostral (5 participantes).
Esta distribuicao de género & um fator critico para as fases
subsequentes de analise, considerando que 0s riscos psicossociais e
as dinamicas de saude mental podem manifestar-se e ser
percebidos de formas distintas entre os géneros no ambiente

corporativo.

Quanto ao perfil etario: a analise da faixa etaria revelou uma amostra
majoritariamente madura, sendo que a maior concentracao de
participantes se situa na faixa de 36 a 45 anos, representando 36,84%
do total (7 individuos), seguida de perto pelo grupo de 46 a 55 anos,
com 31,58% (6 individuos). Os profissionais mais jovens, distribuidos
entre as faixas de 26 a 35 anos (21,05% / 4 individuos) e de 18 a 25
anos (10,53% / 2 individuos), completam o grupo operacional

estudado.

No que se coletou sobre o Perfil de Escolaridade do grupo
analisando o nivel de instrucao dos participantes: os resultados
apontam para uma predominancia expressiva de profissionais com
o Ensino Médio, que correspondem a 52,63% da amostra total (10
individuos). Ja o nivel superior, somando as categorias Superior
Incompleto (15,79% / 3 individuos) e Superior Completo (15,79% / 3
individuos), responde por 31,58% do grupo estudado. Por fim, os
trabalhadores com o Ensino Fundamental representam 15,79% da

amostra (3 individuos).

No Perfil Ocupacional no Setor de A&B, através do mapeamento das
funcdes exercidas: o setor apresentou uma distribuicao focada na
linha de frente da producao de alimentos, onde a area de Cozinha e

Producao Direta lidera a amostra com 36,84% dos profissionais (7



individuos), englobando  cozinheiros, auxiliares e chefia
intermediaria. Ja os setores de Confeitaria e Padaria representam
21,05% da forca de trabalho (4 individuos), mesmo percentual
observado na éarea de Suporte e Higienizacdo/Copa (21,05% / 4
individuos). O segmento de Salao e Atendimento, composto por
garconetes e maitre, totaliza 15,79% (3 individuos), enquanto 5,26% (1

individuo) nao especificou a funcao.

Quanto ao o tempo de vinculo dos participantes com o
estabelecimento hoteleiro, a analise dos dados revela a seguinte

distribuicao por tempo de trabalho:

e Mmenos delano: 1 participante (5,26%)

e la5anos: 11 participantes (57,89%)

e 6a10 anos: 3 participantes (15,79%)

e mais de 10 anos: 4 participantes (21,05%)

Percebe-se que a parcela de trabalhadores com alta longevidade na
empresa € expressiva, com funcionarios com mais de 10 anos de

casa.

Na Avaliacdao Geral das Condicdes de Trabalho, com a pergunta
sobre a percepcao da carga de trabalho ("Vocé considera sua carga
de trabalho excessiva?'). Somente 15 respostasforam dadas, sendo:
As vezes (10 respostas/ 66,67% das respostas); e, Sempre (5 respostas

/33,33% das respostas)

Ao serem questionados sobre a qualidade geral das condicdes de

trabalho no estabelecimento hoteleiro, os colaboradores



demonstraram um elevado indice de satisfacao. Das respostas
coletadas, 66,67% dos participantes (10 individuos) classificaram as
condicdes de trabalho como Boas. Os 33,33% restantes (5 individuos)
avaliaram o ambiente como excelente. Nao houve nenhum registro
de avaliacdes nas categorias "Regular”, "Ruim" ou "Péssimo", O que

revelou, logo no comeco, uma estrutura de apoio completa.

Como forma de aprofundar a etapa de identificacao dos perigos
psicossociais, os participantes foram gquestionados se consideravam
a sua carga de trabalho excessiva. Ao contrario da avaliagao positiva
e linear das condicdes fisicas estruturais vista anteriormente, os
resultados desta variavel acendem um alerta critico para a gestao de
saude mental. Das respostas validas analisadas, 66,67% dos
colaboradores (10 individuos) relataram que a carga laboral é
excessiva as vezes. O dado mais alarmante, contudo, aponta que
33,33% da amostra (5 individuos) percebe o volume de obrigacdes
como excessivo Sempre. Nao houve nenhuma mencao a alternativa
"Nunca', revelando que a sobrecarga € uma realidade presente, em

Maior ou menor grau, para 100% dos trabalhadores respondentes.

Na pergunta 8 que captava a Analise da Pressao Psicolégica no
Ambiente de Trabalho: somente 15 respostas foram dadas, onde
encontramos o seguinte padrdo: As vezes (10 respostas/66,67%); e,
Frequentemente (5 respostas /33,33%), o que confirmam vivenciar
esse estado de cobranca exacerbada durante a execucao de suas
rotinas de trabalho). Os resultados obtidos guardam uma correlagao
exata com os dados de sobrecarga analisados anteriormente. As
pesquisadoras acreditam que a auséncia total de respostas nas
categorias "Raramente" ou "Nunca" reforca que a pressao
psicoldégica € um elemento intrinseco e constante no cotidiano

operacional avaliado.



Na pergunta 9: “Vocé acredita que ha quantidade suficiente de
funcionarios para atender a demanda? " Pergunta essa que as
pesquisadoras avaliam como sendo essencial para levantamento das
causas organizacionais dos riscos. Dentre as 15 respostas observa-se
uma divisao perfeitamente igualitaria. Exatamente 33,33% dos
profissionais (5 individuos) responderam de forma positiva (Sim),
indicando que consideram o numero de colaboradores adequado.
Outros 33,33% (5 individuos) optaram pela alternativa as vezes,
enquanto os 3333% restantes (5 individuos) declararam
abertamente que nao ha quantidade suficiente de funcionarios para

fazer frente ao volume de trabalho.

Dando continuidade ao levantamento e identificacao dos fatores
ambientais, a pesquisa analisou a percepcao dos funcionarios em
relacdo a adequacao do suporte material e das ferramentas
disponibilizadas para a execucao de suas tarefas didarias com a
pergunta: “Vocé sente que existe apoio da lideranca em situagdes de
estresse? " Os resultados mantém o padrao altamente positivo
observado nos aspectos estruturais anteriores gerais do
estabelecimento. Das respostas extraidas, 66,67% dos participantes
(10 individuos) avaliaram o suporte material como Bom.
Complementarmente, os 3333% restantes (5 individuos)
consideraram as ferramentas e insumos fornecidos como
Excelentes. Novamente, nao foram registradas mencdes para as

opc¢des "Regular”, "Ruim" ou "Péssimo".

Na analise dos dados do Bloco 3 - Ansiedade e Saude Mental, a
pergunta 11, cujo teor investiga a presenca de sintomas de
ansiedade ou impactos na saude mental associados ao trabalho, das
19 respostas da amostra, identifica-se o seguinte cenario: 13

participantes (68,42%), afirmaram sofrer com os impactos da



ansiedade. Em contrapartida, 31,58% dos participantes (6 individuos)
relataram nao perceber tais reflexos em sua saude mental. Esse
indicador expde o adoecimento psicossocial latente dentro da

operagao.

Analisando o questionamento na visdao de Bandeira (2024), o
bem-estar mental na hotelaria depende de uma gestao que va além
da estrutura fisica — e essa constatacao fica evidente aqui: o hotel
conta com boas instalacdes e equipamentos, mas ainda apresenta
indices elevados de cansaco excessivo, insdnia e irritabilidade. Isso
confirma que a boa infraestrutura, por si s6, nao impede o

adoecimento.

Como forma de aprofundar a identificacao e a avaliacao da
gravidade dos riscos psicossociais, a décima segunda questao
investigou quais sintomas fisicos e psicolégicos os colaboradores ja
haviam percebido em decorréncia da rotina de trabalho. Como os
participantes podiam assinalar mais de uma alternativa, a analise
quantitativa revelou uma elevada taxa de somatizagao, totalizando
34 mencoes distribuidas entre os 15 respondentes. O cansaco
excessivo lidera de forma isolada os relatos, acumulando 11 mencdes,
O que sinaliza um estado latente de exaustao fisica e mental na
operacao. Em seguida, a insdnia e a irritabilidade surgem empatadas
com 8 mencgdes cada, evidenciando distdrbios do sono e
desregulacdao emocional crénicos. As crises de ansiedade
registraram 5 mencdes, seguidas por manifestacdes fisicas agudas

de estresse, como a taquicardia, com 2 mencoes.

Os sintomas observados que compreendem o estresse agudo até o
risco de esgotamento, encaixam-se perfeitamente no modelo de

Maslach e Leiter (1993), onde a sindrome de Burnout surge devido a



exigéncia do trabalho, o que supera continuamente 0s recursos e o
suporte oferecidos ao colaborador. No caso do A&B, a combinacao
de alta demanda emocional, pouca autonomia e sobrecarga
caracteriza exatamente o cenario que esses autores apontam como

determinante para o desgaste crénico.

Na pergunta de numero 13: "Vocé acredita que o trabalho influencia
sua saude emocional?" obtivemos 17 respostas, tais como: Muito: 10
respostas (58,82%); Parcialmente: 4 respostas (23,53%); Pouco: 2
respostas (11,76%); e, Nao influencia: 1 resposta (5,88%). Os resultados
demonstram uma clara consciéncia funcional sobre o impacto do

ambiente de trabalho na saude mental individual.

Como desfecho da identificacao e avaliacao dos agravos
psicossociais, a décima quarta questdao mensurou o indice de
absenteismo associado a saude mental, mapeando se os
colaboradores ja necessitaram faltar ou se afastar de suas atividades
laborais. Embora a maioria da amostra, representando 58,82% (10
individuos), tenha relatado que Nao precisou se afastar ou faltar,
uma parcela expressiva de 41,18% dos participantes (7 individuos)
respondeu positivamente (Sim). Os resultados demonstram que o
desgaste psiquico devido ao esgotamento ou crises ja se converteu

em prejuizo operacional tangivel para a organizagao.

A décima quinta questdo: “Vocé sente seguranca para comunicar
problemas emocionais aos gestores? ”, investigou um dos pilares
mais importantes da cultura de prevencao: a seguranca psicologica
para reportar problemas e vulnerabilidades as instancias superiores.
Os resultados apontam para um cenario de divisao acentuada no
ambiente organizacional, indicando barreiras na comunicacao

interna. Embora a sutil maioria, representando 5294% dos



participantes (9 individuos), tenha declarado que Sim, quase metade
da amostra demonstrou restricdes, num percentual expressivo de
3529% (6 individuos), enquanto 11,76% (2 individuos) afirmaram

sentir-se seguros apenas Parcialmente.

No Bloco 4 - Conhecimento e Aplicagcao da NR-1, as respostas foram:
Nao conheco: 8 respostas declarando abertamente Nao conhecer os
instrumentos normativos de gestao de riscos vigentes (47,06%); Sim
(conheco/sei o que é): 6 respostas (3529%); e, Ja ouvi falar: 3
respostas situam-se em uma zona intermediaria, afirmando que
apenas Ja ouviram falar. (17,65%). Os resultados evidenciam um
expressivo deficit de comunicacao técnica e conscientizacao

preventiva junto aos funcionarios.

Para a pergunta numero 17 ("Vocé recebeu treinamento sobre saude

”

e seguran¢a no trabalho relacionado a NR-T1? As respostas
apontaram um cenario critico de lacuna de capacitacao: Nao (10
respostas /58,82%); Sim (5 respostas /29,41%); e, Ndo lembro ( 2
respostas /11,76%). Os resultados obtidos escancaram a necessidade
de intervencao imediata no fluxo de desenvolvimento da equipe,
uma vez que a maioria expressiva da amostra (58,82%), declarou
categoricamente que Nao recebeu nenhum tipo de treinamento
sobre saude e seguranca. Somado a esse contingente, 11,76% (2

individuos) informaram que Nao lembram de ter passado por

processos de capacitacao dessa natureza.

As respostas dadas na pergunta 18:"O hotel promove agdes voltadas
ao bem-estar emocional dos colaboradores?' apontam para uma
percep¢ao pulverizada, com forte inclinagcao para a descontinuidade
OU auséncia de acdes, uma vez que os resultados demonstram que

as iniciativas existentes sao percebidas como pontuais ou



insuficientes pela grande maioria da amostra: As vezes: 6 respostas
(35,29%); Raramente: 5 respostas (29,41%); Frequentemente: 3
respostas (17,65%); e, Nunca: 3 respostas (17,65%).

Ja na pergunta numero 19: “Vocé acredita que melhorias nas
condi¢cbes de trabalho podem reduzir a ansiedade ocupacional? .
observa-se um consenso quase absoluto em respostas massivas e
inequivocas: Sim: 16 respostas (94,12%); e, Parcialmente: 1 resposta
(5,88%). Nao houve nenhuma mencao as alternativas negativas,
demonstrando que 100% da forca de trabalho vislumbra um ganho

mMutuo na otimizagao do ambiente psicossocial.

A pergunta 20 foi do tipo aberta de carater qualitativo permitindo
que os proprios funcionarios sugerissem intervencdes para mitigar
0s riscos mapeados: “Na sua opinido, quais agcées poderiam melhorar
a saude mental no ambiente de trabalho? ” O agrupamento dessas
respostas gerou quatro eixos tematicos claros, que funcionam como
subsidios praticos para o desenho do planejamento no controle
corporativo. A tabela abaixo categoriza as principais proposicoes

sugeridas pelos participantes:

Tabela 2: Proposicdes sugeridas pelos funcionarios para melhoria no

ambiente de trabalho.

Eixo Tematico Sugestodes Praticas Relatadas pelo Corpo Funcional
de Intervencao

1. Lideranca Reducao da pressao de cobranca por parte dos
Humanizada e gestores; escuta ativa e compreensao dos supervisores;
Suporte presenca de gestores mais atenciosos quanto a

dificuldade dos funcionarios; inclusdao de um
profissional especialista em saude mental.



2. Gestao do Introducao de pausas de 5 minutos para
Tempo e Ritmo relaxamento/alongamento; reducdo da carga horéria;
equilibrio na distribuicao de tarefas.

3. Capacitacao Treinamentos focados em saude mental para todos os
e Contratacao setores; contratacao de mao de obra qualificada para
suprir o deficit.

4, Melhoria continua do ambiente fisico e oferta de
Infraestrutura equipamentos de qualidade.
Material

Fonte: as pesquisadoras, 2026.

4.2. Questiondrio para os Gestores

No questionario aos gestores do departamento de A&B do hotel, a
analise inicial dos dados coletados revelou a distribuicao de género
na lideranca estratégica do departamento. A amostra aponta para
uma predominancia do sexo masculino na tomada de decisao
operacional, registrando 7500% de gestores do sexo masculino
contra 25,00% do sexo feminino. Complementando a caracterizacao
da lideranca, os dados revelaram uma homogeneidade marcante
quanto a idade dos gestores. A totalidade da amostra avaliada

concentra-se na faixa etaria de 46 a 55 anos.

As pesquisadoras veem essa faixa etaria de gestores como as que
geralmente consolidaram suas carreiras sob modelos tradicionais de
comando e controle no setor hoteleiro, focados rigidamente em
métricas de produtividade fisica. Esse historico pode explicar a
barreira invisivel observada na comunicacao captada nos
guestionarios dos funcionarios, onde 4a equipe operacional sente

falta de seguranca psicoldgica para reportar problemas. Hd uma



tendéncia cultural de silenciar queixas emocionais 0 que agrava a

ansiedade dos colaboradores mais jovens da base.

Quanto ao perfil de formacao académica da gestao, os dados
demonstram uma heterogeneidade nos niveis de instrucao da
lideranca: 25,00% possuem Graduacao, 25,00% possuem formacgao
de nivel Técnico e 50,00% possuem o Ensino Médio como nivel

Maximo de escolaridade.

Quando se faz a analise dos cargos ocupados nas gestoes, se revela
um equilibrio na lideranca do setor de A&B. A amostra divide-se
igualmente entre a gestao estratégica e a coordenacao operacional,
com a participacao de gerente de alimentos e bebidas, gestoras e

lideres de producao como cozinheiro.

Na experiéncia das pesquisadoras, percebe-se que a cozinha € o
epicentro do desgaste. A presenca de cargos operacionais de
lideranca (como cozinheiro) no topo da cadeia deciséria ajuda a
mapear os focos de estresse fisico. A rotina de uma cozinha envolve
pressdbes de tempo extremas, altas temperaturas e riscos
ergondmicos. Esse cenario justifica diretamente 0 cansago excessivo

e 0s niveis de insbnia detectados na pesquisa dos funcionarios.

Por sua vez, as chefias sentem diretamente os efeitos da falta de
pessoal. Geralmente, diante da falta de funcionarios e do alto
absenteismo, esses gestores precisam acumular funcdes
operacionais. I1sso gera um esgotamento crénico que compromete

sua capacidade de oferecer suporte emocional a equipe.

Sobre o tempo de experiéncia na hotelaria, os lideres dividem-se em
dois extremos: 50% trabalham na area ha menos de 1 ano, enquanto

0s outros 50% tém mais de 6 anos de carreira. O fato de metade dos



lideres ter menos de 1 ano de hotelaria indica um cenario de rapida
rotatividade ou de contratacdes recentes no setor de A&B. Gestores
Novos No segmento ainda estao assimilando os fluxos exaustivos da
alta temporada. Essa falta de ambientacao reduz a capacidade deles
de identificar precocemente o cansaco excessivo € a ansiedade da

equipe.

Em contrapartida, os outros 50% de gestores experientes (com mais
de 6 ou 10 anos) carregam uma bagagem construida em uma
hotelaria antiga, que historicamente normalizava jornadas
exaustivas em eventos. Essa normalizacao do estresse atua como
uma barreira cultural silenciosa, e que faz a equipe sentir falta de
seguranca psicoldégica para relatar problemas, enquanto os gestores

percebem as acdes de bem-estar como inexistentes.

Quanto ao Tempo de Atuacao no Hotel Pesquisado: Ao analisar esse
quesito, observa-se uma repeticao exata do cenario anterior: 50,00%
atuam ha menos de 1 ano no estabelecimento, ao passo que, 25,00%
acumulam de 6 a 10 anos, e outros 25,00% possuem mais de 10 anos
de vinculo direto com a empresa. Esta equivaléncia idéntica indica
qgue os lideres veteranos possuem uma carreira inteiramente
construida dentro deste proprio hotel, enquanto os novos lideres

Nao possuem experiéncia prévia em outras bandeiras hoteleiras.

Para as pesquisadoras, os 50% de gestores veteranos (com 6 a mais
de 10 anos de casa) sao os principais reprodutores da cultura
histdrica do hotel. Se o ambiente tradicionalmente negligenciou os
aspectos psicossociais, onde os funcionarios citaram nao terem
passado por treinamento em saude mental, esses gestores tendem
a enxergar os problemas de cansagco como normais a rotina. As

pesquisadoras percebem que ha uma resisténcia inconsciente em



mudar processos, dificultando a abertura de canais seguros de

didlogo.

Por outro lado, os gestores mais novos, com menos de 1 ano na
empresa, tém de aprender duas coisas ao mesmo tempo: precisam
entender a cultura da empresa e o ritmo do setor de A&B
simultaneamente. Sem terem passado por outros hotéis que talvez
ja adotassem praticas modernas de gerenciamento de estresse,
esses novos lideres carecem de repertdrio pratico para propor
melhorias no PGR. As pesquisadoras percebem que eles focam na
propria sobrevivéncia corporativa imediata, deixando a equipe por
vezes essa quebra estrutural na média geréncia (metade muito
antiga e metade muito nova) desestabiliza a direcao do setor de
A&B, e a base operacional sofre com a falta de uma lideranca
unificada e estavel, o que impulsiona o sentimento de desamparo e

eleva o indice de ansiedade, levando ao absenteismo.

Quando o guestionario aponta para “ O Conhecimento Sobre a Nr-1 e
suas diretrizes relacionadas aos riscos psicossociais’ insercao do
nivel de conhecimento dos gestores sobre o tema traz a tona um
dado alarmante sobre a governanca de riscos no setor de A&B.
Apenas 25,00% dos lideres afirmam conhecer plenamente a norma,
enquanto 25,00% possuem conhecimento parcial e 50,00% declaram
nao conhecer as diretrizes. O desconhecimento majoritario por parte
de quem comanda a operacao ajuda a explicar cientificamente os
sintomas fisicos e psicossociais identificados na base operacional,

citados pelos funcionarios.

Ao serem questionados se o hotel possui um Programa de
GCerenciamento de Riscos (PGR) implantado, as respostas dos

gestores de A&B revelaram uma divisao exata: 50,00% afirmaram



que "Sim" o hotel possui o programa, enquanto os outros 50,00%
declararam que "Nao". Esta fragmentacao nas respostas aponta para
um grave problema de comunicacao interna e alinhamento

institucional.

Pela visao das pesquisadoras, o PGR é um documento obrigatorio
por lei (NR-1), e o fato de 50,00% dos gestores responderem que ele
nao existe, e 500% apontarem que sim, indica que o programa, se
existe fisicamente na empresa, esta restrito ao setor de Recursos
Humanos ou ao Servico Especializado em Engenharia de Seguranca
e em Medicina do Trabalho (SESMT), e que nao foi integrado a rotina

operacional do setor de Alimentos e Bebidas.

Quando a pergunta foi se “0s riscos psicossociais sao0 considerados
no Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) do hotel’, a maioria
dos gestores de A&B demonstrou uma percepcao positiva: 75,00%
afirmaram que "Sim" e 25,00% indicaram que sao considerados

"Parcialmente'.

Nesse quesito, as pesquisadoras detectam um paradoxo na gestao:
Se 75,00% da lideranca entende que 0s riscos psicossociais constam
no PGR, constata-se que essa inclusao ocorre apenas no papel. Para
as pesquisadoras ha uma desconexao nessa resposta, pois 0s
funcionarios citaram no questionario que nunca receberam
treinamento em saude mental e que as acdes de bem-estar sao
esporadicas ou inexistentes. Fica parecendo que o risco € mapeado
textualmente, mas nenhuma acao preventiva chega a base.
Também fica a se pensar que a lideranca reconhece o risco no plano

abstrato, mas falha em mitiga-lo no cotidiano.



Na pergunta de numero 10: “ O hotel realiza treinamentos sobre
saude mental e prevencdo da ansiedade ocupacional? ” Os dados
mostram uma divisao exata: 50,00% (2 gestores) responderam

"Frequentemente" e 50,00% (2 gestores) responderam "Nunca'.

Essa contradicao interna evidencia que as acdes de capacitacao
ocorrem de forma isolada. Setores como a cozinha (liderada por
cozinheiros) podem estar completamente excluidos das acdes
promovidas pelo SESMT ou RH, as quais ficam restritas a parte
puramente administrativa ou a liderancas especificas. Isso na
verdade, segundo as pesquisadoras, justifica perfeitamente o por
gue da equipe operacional afirma que nunca recebeu treinamento
em saude mental. Se a propria metade dos gestores esta alheia a
essas capacitacdes, a informacao e o cuidado nao chegam para os
subordinados. Isso perpetua a vulnerabilidade da equipe, mantendo
0s niveis de ansiedade altos. Vale lembrar, gue a NR-1 determina que
a empresa € obrigada a prestar informacdes e treinamentos
constantes sobre 0s riscos aos quais os trabalhadores estao expostos,
e a existéncia de 50,00% de gestores que apontam a total auséncia
dessas acdes prova que o hotel falha no cumprimento legal basico

da norma.

O bloco 3 que procura captar sobre a ansiedade ocupacional no
setor de alimentos & bebidas iniciando com a pergunta: “Na sua
percep¢do, o setor de A&B apresenta elevado nivel de pressdo no
ambiente de trabalho? ”, 50,00% (2 gestores) responderam "Sim" e
50,00% (2 gestores) responderam "Parcialmente". Isso revela um
consenso absoluto quanto a presenca dessa patologia no ambiente
de trabalho. Nenhum dos entrevistados optou pela negacao do
problema, o que legitima estatisticamente o sofrimento relatado

pelos funcionarios subordinados.



Aos olhos das pesquisadoras, os dados expdem uma contradi¢cao
operacional severa. Se 100% dos gestores sabem que a ansiedade
ocupacional afeta o setor (seja totalmente ou parcialmente), torna-se
injustificavel que as acdes de bem-estar continuem sendo vistas
como esporadicas ou inexistentes. Na experiéncia de trabalho delas,
ha uma clara ciéncia do problema por parte de quem comanda, mas
falta atitude institucional ou autonomia para intervir; e as mesmas
sentem a necessidade do entendimento pela gestao de que no PGR
da NR-1 deve tratar a saude mental com a mesma seriedade dos
riscos fisicos. A gestao de A&B ja possui o diagnostico empirico; o
proximo passo legal e humanitario € agir na raiz do problema,
reduzindo a sobrecarga gerada pelo quadro insuficiente de
funcionarios e quebrando as barreiras de comunicacao que hoje

silenciam a equipe.

Para fortalecer as “suspeitas “de falta de cobertura da NRI, as
pesquisadoras perguntaram: “Quais fatores vocé considera mais
associados ao desenvolvimento de ansiedade ocupacional no setor?
". As respostas qualitativas fornecidas pelos 4 gestores de A&B
trouxeram os gatilhos exatos do problema: Atendimento ao publico,
Pressao por produtividade, Sobrecarga de trabalho, Jornadas

extensas, Comunicacao interna deficiente e Conflitos interpessoais.

N3ao se pode negar que aqui 0s gestores admitem textualmente
quais sao 0s riscos psicossociais que a NR-1 exige que sejam
controlados no hotel, ao apontarem os fatores mais associados ao
desencadeamento da ansiedade ocupacional no setor de A&B, e,
confirmando o que os autores de base dessa pesquisa apontam

como teorias sobre o que causam o estresse laboral.



As pesquisadoras reforcam o pensamento dos autores como Luca &
Souza (2020) com sua propria experiéncia de trabalho no local, que a
“Pressao por produtividade", a "Sobrecarga de trabalho" e as
"Jornadas extensas" sao 0s eixos centrais do esgotamento, pelo
quadro de funcionarios insuficiente. Além de que, a mencao por
parte dos gestores de que a "Comunicacao interna deficiente" e
"Conflitos interpessoais" diz que a lideranca reconhece a prépria
comunicagao como deficiente e assume o que os funcionarios
dizem nao sentirem seguranca psicoldgica para reportar problemas.
Fica a certeza de que onde a comunicacao falha, o conflito impera e

a ansiedade individual se transforma em um fenémeno coletivo.

Luca e Souza (2020), ao analisarem estresse e ansiedade no trabalho,
destacam que setores com ritmo intenso e contato direto com o

publico sao os mais vulneraveis a esses agravos.

Perguntado aos gestores se “percebem aumento de afastamentos
ou queda de produtividade relacionados a saude mental”, um
consenso absoluto e alarmante ficou revelado: 100% dos gestores de
A&B percebem um aumento nos afastamentos de colaboradores
motivados por questdes de saude mental. Esse dado consolida a
gravidade do cenario estudado, e valida perfeitamente o indice de
absenteismo relatado pela equipe operacional. Ele prova que as
faltas e afastamentos nao sao eventos isolados ou desconhecidos
pela geréncia, mas sim uma tendéncia crénica e visivel que afeta
diretamente o planejamento diario de escalas no setor de Alimentos

e Bebidas.

No pensamento das pesquisadoras, esse dado expde a engrenagem
de adoecimento do hotel nos fatores de estresse identificados pelos

gestores anteriormente (jornadas extensas, pressao e sobrecarga)



que geram o adoecimento e o consequente afastamento dos
funcionarios. Na falta de um Unico colaborador, o quadro de
funcionarios (que ja € considerado insuficiente) torna-se ainda mais
escasso, sobrecarregando os funcionarios remanescentes e gerando
novos episddios de ansiedade e novos afastamentos. Se o hotel
pensasse melhor sobre a questdao, veria que esse problema
puramente humanitario passou a ser um ralo financeiro, pois
afastamentos geram custos com horas extras para cobrir buracos na
escala, queda na qualidade do atendimento e custos de rotatividade

(turnover).

A pergunta 15 “O hotel possui acompanhamento psicologico ou
suporte emocional aos colaboradores? ”, revelou uma divisao exata
entre os lideres de A&B: metade afirmou que o estabelecimento

oferece esse suporte e a outra metade disse que nao.

Ora, o acompanhamento psicoldgico € um recurso de suporte direto
a saude do trabalhador. Se metade dos gestores de setor
desconhece a existéncia desse servico, deduz-se que o beneficio
(caso exista legalmente via convénio ou plano de saude) nao é
divulgado de forma ativa pela empresa. Fica aqui pontuado que pela
NR-1, o Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) nao deve
apenas mapear 0s perigos psicossociais, mas estabelecer canais

claros de mitigacao e resposta.

As pesquisadoras apontam que na pergunta anterior 100% dos
gestores percebem o aumento de afastamentos por saude mental;
logo, unificar a informacao sobre o acompanhamento psicoldgico e
torna-lo acessivel a todos é uma medida urgente para conter os o
absenteismo e reestabelecer a seguranca psicolégica no setor de

Alimentos e Bebidas.



No questionario dos gestores havia um bloco que investigou o grau
de concordancia dos gestores de A&B sobre a capacidade de a
aplicacao da NR-1 mitigar 0s riscos psicossociais € a ansiedade no
hotel. Os dados revelaram uma percepcao amplamente favoravel,
embora cautelosa: 2500% dos lideres indicaram que "Concordo
totalmente" e 75,00% afirmaram que "Concordo parcialmente" com
a eficacia preventiva da norma. Fica claro aqui que os lideres
concordam apenas parcialmente porque sao realistas. Eles
reconhecem o valor da lei, mas duvidam da sua eficacia numa
operacao com falta de pessoal e comunicacao interna falha. Para os
gestores, a norma so trara resultados se houver investimento real e

uma mudanga cultural que reduza o absenteismo.

Numa pergunta aberta onde se questionou: “Quais medidas
preventivas o hotel adota para minimizar riscos psicossociais? ” As
respostas qualitativas dos gestores mostram visdes muito diferentes
sobre a atuacao do hotel: "Ter diariamente consulta com psicoélogo”,
"Nada" e "Palestras com profissionais da area”, “* Apoio constante do
DHO e canais de comunicacao”. Destaca-se a resposta categorica de
um terceiro gestor que afirmou nao ser feito "Nada". Esse choque de
percepcoes qualitativas dentro do mesmo grupo gerencial consolida

o diagnodstico de desorganizagao da empresa hoteleira quanto ao

tema.

Apds o profundo estudo da NRI1, agui as pesquisadoras sinalizam as
contradicdes dos gestores e afirmam que: a contradicao nas
respostas prova que as acdes do hotel nao fazem parte de um
programa de saude mental estruturado e unificado pela NR-1. Se os
beneficios e ferramentas preventivas fossem claros e institucionais,
nenhum gestor responderia que "nada" é feito. Isso reforca o dado

anterior que gestores acreditam que o hotel ndao possui um PGR



ativo. As pesquisadoras lembram que palestras pontuais possuem
efeito limitado e nao resolvem os problemas estruturais cotidianos
Mapeados na pesquisa, como as jornadas extensas e a sobrecarga
por falta de funcionarios, e nao resolvem as crises de ansiedade e o

consequente absenteismo dos funcionarios.

Em outra pergunta aberta foi perguntado aos gestores: “Quais sdo as
principais dificuldades encontradas para implementacao da NR-1 no
hotel? " E as respostas foram: "Equipe para a implementacao', "Falta

de comunicacao" e "Falta de tempo entre outros".

A mencao a falta de uma equipe dedicada a implementacao
comprova que o hotel carece de um corpo técnico de SESMT
atuante ou de suporte consultivo continuo no setor de A&B. Claro
gue delegar a complexidade do mapeamento psicossocial da NR-1
puramente a gestores de operacao (como cozinheiros e gerentes de
salao) sobrecarrega a lideranca e inviabiliza a execugao correta do

PGR.

Quando os lideres apontam a falta de tempo como barreira,
evidencia-se um ciclo vicioso: a gestao foca exclusivamente na
entrega imediata dos servicos e negligencia as pausas e o bem-
estar; isso gera o adoecimento e o elevado absenteismo. Na hotelaria
0s eventos e alta temporada impdée uma rotina de imediatismo,

momentos ainda mais agravantes.

Para a resposta "Falta de comunicacao', as pesquisadoras mostram
gue os gestores admitirem textualmente um dado sensivel coletado
junto a base operacional, onde os colaboradores relataram nao sentir
seguranca psicolégica para falar sobre problemas. Se a proépria

geréncia identifica falhas na comunicacao vertical e horizontal, o



ambiente torna-se propicio para 0 avanco silencioso da ansiedade

cronica.

Por fim, as pesquisadoras pedem a opiniao aos gestores, “do que
poderia ser melhorado para reduzir a ansiedade ocupacional no
setor de A&B? " Os gestores responderam: “Menos pressao por
resultado”, “Melhor comunicacao”, “Feedbacks constantes da gestao,
visando diminuir a pressao sentida”, “melhor organizacao de
definicao do papel profissional”, “implementar programas de

melhoria de clima organizacional”.

Essa pergunta faz as pesquisadoras sentirem a real importancia de
sua pesquisa, e, sem querer superar outros pesquisadores, se
sentem envaidecidas por buscarem melhorias em seu ambiente de
trabalho. Ao perceberem que os gestores admitem que o modelo
atual esgota a equipe, elas pensam ter atingido a consciéncia da
gestao. As mesmas acham ter visto pelas respostas, que seus
gestores entenderam que, reduzir a pressao € o primeiro passo
pratico para combater a ansiedade e 0O cansaco excessivo,

identificados por elas e por seus companheiros de trabalho.

Sobre ter uma “Melhor comunicagao", as pesquisadoras também
acreditam que as respostas mostram que 0s gestores tém ciéncia
gue precisam ouvir mais os funcionarios, assim como se fazer ouvir,
porém de forma mais empatica. Elas acreditam que se corrigir o
fluxo de informacdes eliminara a incerteza diaria entre os turnos,
assim como dissolvera a barreira que faz a equipe se calar por falta

de seguranca psicologica.

A sugestao dos gestores de instituir feedbacks focados no alivio da

pressao demonstra o desejo de transicao para uma lideranca



humanizada. O feedback estruturado reduz o medo do colaborador
de estar falhando, substituindo o clima punitivo pelo acolhimento

técnico e preventivo.

Quanto a sugestao de "Melhor organizacao de definicao do papel
profissional" e "Implementar programas de melhoria de clima
organizacional"): os gestores apontam a necessidade de delimitar

claramente as funcdes de cada funcionario.

As pesquisadoras por trabalharem no setor hoteleiro sabem que o
desvio ou acumulo de funcdes gerado pelo quadro insuficiente gera
sobrecarga e ansiedade. Definir os papéis profissionais e adotar
programas continuos de melhoria do clima organizacional sao as
chaves estruturais para o sucesso do PGR, convertendo a expectativa
da equipe em um ambiente saudavel, sem ansiedade e com menor

absenteismo.

4.3. Limitagoes, Sugestoes para Estudos Futuros e Impactos da

Pesquisa

Embora este estudo forneca insights valiosos sobre a saude mental
no setor de A&B da hotelaria, algumas limitacdes devem ser
consideradas. Por se tratar de um estudo de caso restrito a um unico
hotel resort em Foz do Iguacgu, as percepcdes e os dados coletados
refletem uma realidade institucional especifica, o que impede a
generalizacao dos resultados para todo o setor hoteleiro ou para

diferentes categorias de hospedagem.

Além disso, 0os questionarios digitais impediram uma analise
profunda das emocdes ligadas a ansiedade numa percepgao
subjetiva do funcionario, o que pode gerar subnotificacdo ou

respostas defensivas devido ao receio de exposicao, conforme



indicado pelo indice de falta de seguranca psicoldégica com as
chefias, algo que entrevistas presenciais permitiriam captar através
das expressdes dos participantes. Porém, as pesquisadoras
preferiram fazer via google forms para nao haver intimidacao aos

respondentes.

Vale também lembrar que a coleta de dados se concentrou
exclusivamente no setor de Alimentos e Bebidas (A&B) do hotel, nao
abrangendo outros setores criticos da hotelaria que também sofrem

pressdes psicossociais, como a Governanca e a Recepcao.

Outro ponto que se deve levar em consideragcao, € que os dados
foram coletados em um Unico momento do tempo, num recorte
transversal, impossibilitando o acompanhamento longitudinal para
avaliar se os sintomas de ansiedade e cansaco oscilam de forma

exata entre a alta e a baixa temporada hoteleira.

Diante das limitacdes apresentadas, sugere-se propostas para novas

pesquisas:

e A realizacao de pesquisas futuras com desenho longitudinal,
acompanhando a mesma equipe de A&B durante um ano
completo para comparar cientificamente os indices de
ansiedade nos meses de pico de eventos (alta temporada)

versus meses de baixa temporada.

e Expandir a aplicacdo deste questionario para multiplos hotéis
de diferentes portes (pousadas, hotéis executivos e outros
resorts de rede) para mapear se a cultura de seguranca e os

riscos variam de acordo com a estrutura da empresa.



A associacao de questionarios e entrevistas em profundidade,
grupos focais com a CIPA e com as liderancas de A&B, com o
intuito de aprofundar as causas da falta de seguranca

psicologica para reportar problemas.

Quanto aos impactos da pesquisa, as pesquisadoras apontam:

Impacto Social e Humano: Promove a Vvisibilidade do
adoecimento mental invisivel na hotelaria, estimulando a
transicao para uma cultura preventiva que valoriza o bem-estar
psicologico e a dignidade humana dos trabalhadores da base

operacional;

Impacto Econdmico e Organizacional: Prova que melhorar o
ambiente de trabalho traz alta eficiéncia, pois ao reduzir a
ansiedade e o cansaco, diminui-se diretamente o absenteismo,
otimizando o desempenho e os resultados financeiros da

equipe de producao;

Impacto Legal e Normativo: Impulsiona a correta e rigorosa
aplicacao da Portaria MTE 1.419 (NR-1), servindo como caso de
sucesso pratico de que as normas regulamentares brasileiras
podem e devem proteger a saude mental, e nao apenas evitar

acidentes fisicos de trabalho.

5. CONSIDERAGCOES FINAIS

Este estudo aborda a ansiedade ocupacional sob a perspectiva da

saude e da organizacao do trabalho, no contexto da Norma

Regulamentadora n° 1 (NR-1), aplicada ao setor de alimentos e

bebidas na hotelaria em Foz do Iguacu. Busca-se compreender os

Impactos psicossociais dessa condicao e contribuir para a melhoria



das condi¢des laborais e da saude mental dos trabalhadores. Para
iIsso, destaca-se a importancia da atuagcao integrada entre os
gestores, 0s responsaveis pela seguranca e saude no trabalho e os
colaboradores, visando a efetiva aplicacao das diretrizes da NR-1 e a

prevencao dos riscos psicossociais No ambiente organizacional.

Diante do panorama investigado, constata-se que o presente estudo
cumpre com éxito objetivo de analisar de forma aprofundada a
relacao entre a implementacao da NR-1 e a mitigacao dos fatores
psicossociais associados a ansiedade ocupacional no hotel resort
escolhido para analise em Foz do Iguacu, inclusive ao preencher
uma lacuna critica de dados cientificos sobre a saude mental nesse
segmento econdmico. Os objetivos especificos também foram
alcancados com éxito, uma vez que a pesquisa mapeia os principais
gatilhos de ansiedade no ambiente laboral hoteleiro, verificando o
nivel de aderéncia da empresa as diretrizes da NR-1, avaliando as
praticas vigentes de gestdao de saude ocupacional e, por fim,
propondo intervencdes estratégicas focadas no bem-estar dos
trabalhadores. A metodologia aplicada demonstra-se precisa ao
evidenciar que o bem-estar psicossocial dos trabalhadores nao é
determinado isoladamente pela infraestrutura material da empresa,
mas sim pela engrenagem organizacional que rege as relacdes de

trabalho, a gestao do tempo e o dimensionamento das equipes.

Evidencia-se que o estudo da aplicacdao da NR-1 atua como um
mecanismo atenuador do adoecimento mental. Confirma-se
também, que, ambientes hoteleiros marcados por ritmos intensos,
jornadas sazonais e pressdes por metas elevam significativamente
0s niveis de ansiedade dos colaboradores, e que a auséncia de uma

politica ativa de mitigacao psicossocial agrava esse quadro.



Porém, os achados empiricos acendem um alerta epidemioldgico
para o setor hoteleiro. Embora o estabelecimento estudado
apresente excelentes condi¢cdes estruturais e ferramentais, a base
operacional convive com indices alarmantes de adoecimento
silencioso, com sintomas de ansiedade e uma alta taxa de
somatizacao expressa em episodios cronicos de cansago excessivo,
insénia e irritabilidade. O nexo causal desses agravos foi claramente
identificado no subdimensionamento do quadro de funcionarios,
gerando um efeito cascata de sobrecarga e pressao psicologica
continua, sobretudo nos periodos de eventos e alta temporada. Esse
ciclo de saturagcao operacional culmina em um indice de
absenteismo alto por motivos de saude mental, gerando perdas de

produtividade e sobrecarregando os colaboradores remanescentes.

Ademais, a pesquisa detecta vulnerabilidades na cultura de
seguranca corporativa, por quase metade da equipe relatar falta de
plena seguranca psicolégica para comunicar seus problemas as
chefias. Em contrapartida, registra-se um consenso dos
participantes de que melhorias nas condicdes psicossociais
alavancam diretamente o desempenho produtivo, evidenciando o

engajamento do corpo funcional frente a mudancas estruturais.

Por meio da literatura de Seguranca e Saude no Trabalho (SST) se vé
qgue a falta de ferramentas adequadas ou o0 uso de equipamentos
obsoletos em cozinhas e saldes hoteleiros costuma gerar frustracao,
estresse e sobrecarga ergonémica secundaria; 0 que nao € o caso do
hotel em estudo por estar bem de infraestrutura. Igualmente em
estudos preliminares, a OMS ja alertava que, a partir de 2020, a
depressao e todas as suas consequéncias incluindo a ansiedade, se
tornaria a doenca mais incapacitante do planeta, reforcando o papel

urgente das emipresas na prevengéo de transtornos mentais.



Entdo, para combater esse problema no ambiente corporativo
estudado, na pratica, algumas medidas podem ser aplicadas para
melhorar o clima organizacional: comunicacao aberta e
transparente, com a implantacao de canais efetivos de comunicacao
interna; realizacao de reunides regulares entre lideres e equipes para
o alinhamento de expectativas com feedbacks verticais e
horizontais; lideranca humanizada e engajadora com investimento
em treinamentos com foco em inteligéncia emocional e empatia, e
garantindo a capacitacao da equipe com registos formais e
organizados; promocao da qualidade de vida no trabalho, com o
oferecimento de programas de apoio a saude mental;
reconhecimento e valorizacdao dos colaboradores; e gestao
participativa, com a inclusao dos colaboradores em decisdes e

programas corporativos.

Além disso, é essencial que os empregadores invistam em
desenvolvimento e capacitacao continua dos trabalhadores, com o
oferecimento de treinamentos e cursos peridédicos, workshops e
palestras; além de um plano de carreira estruturado, a fim de
demonstrar as possiblidades de crescimento profissional,
mantenham a gestdao de riscos do trabalho sempre em dia, e
executem estratégias objetivas contra o assédio moral e sexual,
Quanto ao ambiente fisico, os empregadores devem garantir
condicdes ergondmicas, de iluminacao, de ventilacao e de conforto
adequadas, e investir e capacitar os colaboradores em tecnologias e

ferramentas que facilitem ou reduzam retrabalho ou estresse.

Este estudo pode contribuir com a troca de experiéncias e a
sugestao de implementacao de ferramentas praticas de gestao,
permitindo a complementaridade entre as metas de produtividade

do setor de Alimentos e Bebidas (A&B) e as diretrizes de saude



mental trazidas pela nova NR-1 no ambiente hoteleiro. Essa
integracao viabiliza o fortalecimento da cultura de seguranca
corporativa por meio da unificacao de metas preventivas, elevando o
bem-estar coletivo e minimizando o risco psicossocial ao qual o
corpo funcional esta exposto durante a alta temporada e os eventos
de alta cadéncia. Além disso, a aplicacdo da norma atua na
conscientizacao dos trabalhadores sobre os seus direitos as politicas
publicas de saude e seguranca do trabalho, bem como na
identificacao de suas proprias vulnerabilidades e limites bioldgicos,
mitigando as falhas operacionais decorrentes do esgotamento e da

ansiedade cronica no ambiente laboral.

Dessa forma, este trabalho oferece importantes contribuicdées em

duas frentes:

e Contribuicdo Teodrica: O estudo enriquece a literatura
académica ao unir o Direito do Trabalho, a Seguranca e Saude
no Trabalho (SST) e a Psicologia Organizacional para preencher
a falta de dados cientificos sobre a saude mental na hotelaria.
Além disso, reforca o entendimento tedrico de que o PGR
(Programa de Gerenciamento de Riscos) nao deve se limitar aos
riscos fisicos, mas incorporar obrigatoriamente o0s riscos

psicossociais.

o Contribuicdao Pratica: Na esfera social e econémica, a pesquisa
entrega aos gestores do hotel em estudo um diagndstico real
das vulnerabilidades de suas equipes. As estratégias propostas
servem como um guia pratico para que a empresas reduza o
absenteismo (afastamentos), o turnover (rotatividade de
pessoal) e melhore o clima organizacional, transformando a

conformidade legal da NR-1 em uma ferramenta de



sustentabilidade corporativa e valorizacao humana que

atualmente precisa ser melhorada.

Logo, para dinamizar a gestdao atual dos setores de Alimentos e
Bebidas (A&B) e garantir a preservacao da saude integral dos
funcionarios, minimizando 0s riscos ocupacionais e psicossociais
inerentes a alta demanda do setor, a empresa hoteleira deve
fornecer suporte continuo aos seus colaboradores e porqué nao
dizer, aos seus gestores. Como passo inicial e imprescindivel,
recomenda-se a elaboracao e implementacao de um planejamento
estratégico totalmente alinhado as diretrizes de Seguranca e Saude

no Trabalho (SST) propostas pela NR-I.

Deve-se sempre lembrar que a necessidade de estruturar esse
planejamento estratégico, tendo como pilar o Gerenciamento de
Riscos Ocupacionais (GRO) e o Programa de Gerenciamento de
Riscos (PGR), depende fundamentalmente da participacao ativa dos
funcionarios. A identificacdao de perigos (desde os riscos fisicos e
ergondmicos da cozinha até a pressao e horarios apertados dos
eventos e da época de alta temporada) garante uma gestao
transparente e eficaz. Para que isso funcione, € necessario unir a
CIPA, as chefias de Alimentos e Bebidas (A&B) e os proprios

trabalhadores, promovendo uma cultura de segurang¢a na empresa.

Cabe a propria rede hoteleira mapear e analisar suas forcas e
vulnerabilidades internas, incluindo uma avaliagdo profunda do
clima organizacional e dos niveis de estresse e esgotamento das
equipes. A empresa hoteleira deve fortalecer seu pensamento que a
gestao do risco sob a otica da NR-1 ndo deve ser encarada como
uma exigéncia burocratica, mas sim como um conjunto de

ferramentas estratégicas que permite prever incertezas, mitigar



acidentes e promover um ambiente de trabalho psicologicamente
seguro e produtivo na hotelaria. Afinal, um cenario em que mais de
dois tercos da equipe manifestam sintomas de ansiedade exige que
o planejamento no controle de riscos adote medidas prelecionista
de carater urgente e coletivo, mitigando a cronificacao do

adoecimento mental.

Melhorar a saude mental no ambiente de trabalho exige acdes
praticas, constancia e participacao da lideranca. Em hotéis, cozinhas
industriais e equipes operacionais, onde a rotina costuma ser

Intensa, pequenas mudancas ja fazem muita diferenca.
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