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RESUMO: Este estudo discute a relagéo entre cultura de cuidado, lideranga e riscos
psicossociais no contexto da implementagdo da Norma Regulamentadora n° 1
(NR-1) no Hospital Estadual Infantil e Maternidade Alzir Bernardino Alves (HIMABA).
O objetivo é analisar como as liderangas do hospital contribuem para o
reconhecimento e o enfrentamento dos riscos psicossociais, considerando que a
atualizacdo da NR-1 amplia o conceito de risco ao incluir fatores subijetivos,
relacionais e culturais que influenciam a saude laboral. Metodologicamente, trata-se
de uma pesquisa qualitativa em formato de revisdo narrativa, articulada a
experiéncia de estagio supervisionado em Psicologia Organizacional e sustentada
por registros reflexivos produzidos no campo, em dialogo com referenciais da
Psicologia Organizacional e do Trabalho, da Saude do Trabalhador e da
Gestalt-terapia. Os resultados apontam que a lideranca exerce papel central na
mediacao entre as diretrizes normativas e a cultura institucional, influenciando o
clima organizacional, a comunicagdo, o engajamento das equipes e o sentido
atribuido ao trabalho; evidenciam também que praticas de cuidado, reconhecimento
e presenca funcionam como fatores protetivos frente aos riscos psicossociais no
ambiente hospitalar. Conclui-se que o fortalecimento de uma cultura de cuidado e
corresponsabilidade é essencial para a efetividade das agdes de prevengao e
promogao da saude mental previstas pela NR-1 e para a construgdo de ambientes
de trabalho mais saudaveis, coesos e humanizados.
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ABSTRACT: This study examines the relationship between a culture of care,
leadership, and psychosocial risks within the context of implementing Regulatory
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Standard No. 1 (NR-1) at the Hospital Estadual Infantii e Maternidade Alzir
Bernardino Alves (HIMABA). The objective is to analyze how hospital leadership
contributes to the recognition and management of psychosocial risks, considering
that the updated NR-1 broadens the concept of risk by incorporating subjective,
relational, and cultural factors that influence occupational health. Methodologically,
this qualitative research adopts a narrative review format combined with supervised
internship experience in Organizational Psychology, drawing on reflective field notes
and grounded in theoretical frameworks from Organizational and Work Psychology,
Worker Health, and Gestalt-therapy. The results indicate that leadership plays a
central role in mediating between regulatory guidelines and institutional culture,
influencing organizational climate, communication practices, team engagement, and
the meaning attributed to work; they also show that practices of care, recognition,
and presence function as protective factors against psychosocial risks in the hospital
environment. The study concludes that strengthening a culture of care and shared
responsibility is essential for the effectiveness of mental health prevention and
promotion strategies required by NR-1 and for building healthier, more cohesive, and
more humanized workplaces.

Keywords: Leadership; Culture of Care; Psychosocial Risks; Organizational
Psychology

1. INTRODUGAO

Nas ultimas décadas, as transformacgdes nas formas de gestdo e nas exigéncias
laborais tém provocado mudancas significativas na compreensao de saude e
seguranga no trabalho, evidenciando a necessidade de uma abordagem que
transcenda o cuidado meramente fisico (Assuncgao; Algranti; Filho, 2023). As
organizagdes contemporaneas, diante de novos cenarios produtivos e de crescentes
demandas psicolégicas, sao desafiadas a repensar suas praticas a luz de uma
perspectiva ampliada, que contemple as dimensdes mentais, emocionais e
relacionais da vida laboral. Nesse contexto, a promog¢ao de ambientes de trabalho
saudaveis e seguros depende ndo apenas da adogdo de medidas técnicas, mas
também da incorporagdo de politicas institucionais de cuidado a saude integral dos
trabalhadores (Santos; Rodrigues; Silva, 2025). As Normas Regulamentadoras
(NRs) assume, assim, papel estratégico ao estabelecer parametros para a protecao
integral do trabalhador e a corresponsabilidade entre os diferentes atores
organizacionais, com destaque para a Norma Regulamentadora n° 1 (NR-1), que
define as disposi¢cdes gerais sobre o Gerenciamento de Riscos Ocupacionais (GRO)
e reforca a participacdo ativa de empregadores e empregados no processo de
identificacdo, avaliacdo e controle dos riscos presentes no ambiente de trabalho
(Camisassa, 2024).

Segundo Brasil (2024) e Vieira e Santos (2024), a atualizacado recente da NR-1
representa um marco importante ao ampliar a nogao de risco para incluir também os



fatores psicossociais, reconhecendo que o sofrimento no trabalho pode estar
vinculado a aspectos organizacionais, relacionais e simbdlicos. A incorporagado dos
riscos psicossociais ao Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) evidencia
uma mudanga de paradigma, em que a saude do trabalhador passa a ser
compreendida como resultado da interagao entre condigdes materiais e subjetivas
de trabalho (Lucca; Silva-Junior; Bandini, 2025). Essa ampliacdo exige das
instituicdes nado apenas a adog¢ao de procedimentos técnicos, mas também o
fortalecimento de uma cultura de cuidado, sustentada por praticas de escuta,
reconhecimento e liderangca ética (Turino; Goulart Junior; Camargo, 2021). No
contexto hospitalar, em que o cuidado € ao mesmo tempo missao, pratica cotidiana
e fonte de intensa carga emocional, essa discusséo se torna ainda mais urgente.

A Psicologia Organizacional e do Trabalho (POT) tem contribuido de forma relevante
para esse debate ao evidenciar que o trabalho constitui um campo de multiplos
fatores que se entrelagam, produzindo constantemente novos significados nas
interacbes entre sujeito, tarefa e contexto (Borges; Tamayo, 2001; Morin, 2001;
Malvezzi; Macédo; Gondim, 2022). Essa perspectiva amplia a compreensdo do
trabalho como um fendmeno vivo, no qual a organizacdo funciona como um
organismo em constante relagdo com seu meio, influenciando-o e sendo por ele
influenciada. Inspirada nos fundamentos da Gestalt-terapia de Fritz Perls, Paul
Goodman e Ralph Hefferline (1951), a nogdo de reorganizagado organismica pode
ser transposta para o contexto organizacional, compreendendo a instituicdo como
um organismo vivo que se autorregula em contato com seu campo. Assim como o
individuo busca equilibrio entre necessidade e meio, as organizagcbes atravessam
ciclos de contato, ruptura e ajustamento criativo, reorganizando-se diante das
pressdes internas e externas. A implementagcao de politicas de saude e seguranga,
como a NR-1, pode ser compreendida, portanto, como um movimento de
autorregulagdo  institucional que demanda  consciéncia, presenca e
corresponsabilidade de todos os atores organizacionais.

Nessa diregdo, a lideranga emerge como agente central na mediagdo entre normas
e vivéncias. Estudos indicam que praticas de gestdo baseadas na escuta ativa, no
didlogo e na valorizagdo da equipe promovem maior adesdo as politicas de
seguranca e fortalecem a cultura de cuidado institucional (Lourenco; Trevizan, 2021).
Em contrapartida, estilos autoritarios ou distantes tendem a intensificar o sofrimento
e gerar distanciamento entre os trabalhadores e os propdsitos organizacionais
(Junior; Ribeiro, 2024). A luz da Dinamica de Grupo de Kurt Lewin (1951), o
ambiente de trabalho pode ser compreendido como um conjunto de forgcas em
interagdo constante, no qual cada membro influencia e é influenciado pelo grupo,
impactando diretamente a coesao, o engajamento e o sentido atribuido ao trabalho
(Pasqualini; Martins; Euzébio Filho, 2021). No cenario hospitalar, essas dinamicas se
intensificam devido a rotina intensa, as demandas intersetoriais e ao contato
permanente com o sofrimento humano, exigindo da gestdo um equilibrio delicado
entre produtividade, acolhimento e saude mental.



E nesse entrelacamento entre normas, cultura, dindmicas de grupo e lideranca que
se insere a presente pesquisa, desenvolvida a partir da vivéncia de estagio em
Psicologia Organizacional no Hospital Estadual Infantii e Maternidade Alzir
Bernardino Alves (HIMABA). A partir da observagdo participante, do
acompanhamento cotidiano de processos institucionais e da analise reflexiva das
praticas de lideranga, busca-se compreender como as diretrizes da NR-1 dialogam
com a cultura de cuidado e com as dindmicas psicossociais do ambiente hospitalar,
especialmente no que diz respeito ao reconhecimento e enfrentamento dos riscos
psicossociais.

Dessa forma, este trabalho tem como objetivo geral analisar como as liderangas do
HIMABA contribuem para o reconhecimento e o enfrentamento dos riscos
psicossociais no contexto da implementacdo da NR-1, considerando a cultura de
cuidado institucional. Como objetivos especificos, propde-se: a) descrever as
percepgdes e praticas de lideranga observadas durante a experiéncia de estagio; b)
analisar as influéncias dessas liderancas na promogao da saude organizacional e na
gestdo dos riscos psicossociais; e c¢) discutir as potencialidades e desafios de
articulacdo entre as exigéncias legais da NR-1 e os movimentos institucionais de
promogao da saude mental no trabalho em um hospital publico infantil.

2. METODOLOGIA

A presente investigagcao caracteriza-se como uma revisdo narrativa de abordagem
qualitativa, com natureza exploratéria e reflexivo-compreensiva. O estudo articula
referenciais da Psicologia Organizacional e do Trabalho, da Saude do Trabalhador e
da Gestalt-terapia, com especial atencdo aos pressupostos da Norma
Regulamentadora n° 1 (NR-1), integrando-os as vivéncias institucionais decorrentes
do estagio supervisionado realizado no Hospital Estadual Infantil e Maternidade Alzir
Bernardino Alves (HIMABA) entre 2024 e 2025. Conforme aponta Rother (2007), a
revisdo narrativa busca produzir uma sintese interpretativa e critica da literatura,
permitindo ao pesquisador articular diferentes perspectivas tedricas de forma flexivel
e contextualizada. Ao contrario das revisdes sistematicas, esse tipo de abordagem
nao visa a exaustividade metodoldgica, mas sim a profundidade hermenéutica,
valorizando a integragao entre conhecimento cientifico e experiéncia vivida. Assim, a
escolha por essa metodologia justifica-se pela intencdo de compreender os sentidos
atribuidos as praticas de lideranga, a cultura de cuidado e aos riscos psicossociais
no ambiente hospitalar, tomando a implementagdo da NR-1 como eixo interpretativo
central.

Embora o estudo tenha carater tedrico-reflexivo, seu ponto de partida empirico
localiza-se na experiéncia de estagio supervisionado no HIMABA, hospital publico de
referéncia em saude infantii e materno-infantii no Espirito Santo. A instituicdo



caracteriza-se por intensa dinamica intersetorial, processos complexos de
coordenacgao e elevada carga emocional nas rotinas de trabalho. No setor de
Recursos Humanos, espaco de atuacdo da pesquisa, foi possivel acompanhar
praticas de lideranga, modos de comunicacéao institucional, processos de gestao de
equipes, reorganizacgoes setoriais, treinamentos e agdes relacionadas ao cuidado
com os trabalhadores. Essas vivéncias funcionaram como disparadores analiticos,
permitindo relacionar os fundamentos da NR-1 e do gerenciamento de riscos
psicossociais com fendbmenos subjetivos e institucionais. Assim, o campo de
pesquisa nao se restringe ao espago fisico, mas corresponde ao campo de
experiéncia, conforme a perspectiva de Lewin (1936), entendido como o conjunto de
forgas, relagdes e significados emergentes da interacéo entre sujeito e instituigao,
alinhado a abordagem gestaltica e ao pensamento relacional.

O material analisado nesta revisdo narrativa foi constituido por trés grupos principais
de fontes. O primeiro inclui registros narrativos e reflexivos produzidos ao longo do
estagio, tais como diarios de campo, observagdes institucionais e memorias
descritivas de situagdes significativas envolvendo lideranga, cultura de cuidado e
movimentos iniciais de implementacdo da NR-1. Esses registros, compreendidos
como fragmentos de experiéncia e expressodes vivas do campo, foram incorporados
ao processo interpretativo do estudo, em diadlogo com a literatura. Como afirma
Rother (2007), a experiéncia do pesquisador pode constituir uma fonte legitima de
conhecimento quando tratada de forma sistematica e reflexiva. O segundo grupo
compreende documentos institucionais e normativos, incluindo relatérios internos,
fluxos de trabalho, portarias, legislacbes em saude e segurancga e, especialmente, os
materiais relacionados a NR-1 e ao Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR).
O terceiro grupo abrange referenciais tedricos nacionais e internacionais sobre
Psicologia Organizacional e do Trabalho, Saude do Trabalhador, riscos
psicossociais, teoria de campo, reorganizacdo organismica e fundamentos da
Gestalt-terapia (Perls; Goodman; Hefferline, 1951). Esses referenciais constituiram o
suporte conceitual necessario para interpretar as vivéncias observadas no estagio e
construir uma leitura integrada do fendmeno investigado.

A analise do material foi conduzida de modo interpretativo, critico e contextual,
articulando literatura cientifica, legislacdo vigente e registros narrativos produzidos
no campo. Inspirada em Rother (2007), a revisdo narrativa ndo se limita a descricéo
de achados, mas busca produzir uma sintese compreensiva que articule teoria e
experiéncia. Além disso, seguiu-se a orientagdo metodolégica de Minayo (2023),
segundo a qual a pesquisa qualitativa deve manter o dialogo entre empiria e teoria
sem fragmentar o sentido global do fenédmeno. O processo analitico envolveu trés
movimentos interligados: uma leitura flutuante e sistematizada dos registros e
referenciais; a identificacdo de temas recorrentes e tensdes significativas; e a
organizacao desses conteudos em eixos tematicos interpretativos. Emergiram desse
movimento quatro eixos analiticos centrais: (1) NR-1 e o paradigma ampliado da
prevencao; (2) cultura de cuidado e saude organizacional; (3) lideranca e gestédo do
sofrimento no trabalho; e (4) riscos psicossociais € movimentos organizacionais.



Cada eixo foi analisado a luz da Psicologia Organizacional, da Saude e segurancga
do Trabalhador, da teoria de campo de Kurt Lewin e da literatura da Gestalt-terapia,
articulando as observagdes do estagio com os principios normativos da NR-1.

Por fim, a analise assumiu explicitamente o lugar da pesquisadora como
observadora-participante, reconhecendo que sua subjetividade compdem o campo
estudado. Essa postura, coerente com a fenomenologia e com a abordagem
gestaltica, compreende que o conhecimento emerge da relagéo viva entre sujeito e
instituigdo. Assim, mais do que estabelecer relagbes causais, a metodologia buscou
revelar sentidos, atravessamentos subjetivos e dindmicas institucionais, entendendo
a cultura de cuidado como campo vivo de experiéncia e transformacao.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise narrativa construida a partir dos registros do estagio no HIMABA,
articulada a literatura cientifica e aos marcos legais da NR-1, revelou quatro campos
centrais de sentido que ajudam a compreender como a cultura de cuidado, a
lideranca e os riscos psicossociais se manifestam no ambiente hospitalar. Esses
campos nao foram entendidos como categorias rigidas, mas como dimensodes
interdependentes do cotidiano institucional.

4.1. A AMPLIACAO CONCEITUAL DA NR-1 E OS DESAFIOS DA APLICABILIDADE

As observagdes realizadas no HIMABA indicam que a equipe de Recursos
Humanos, em parceria com setores multiprofissionais, demonstra crescente
sensibilidade a importancia da saude mental e ao reconhecimento dos riscos
psicossociais. Ainda que a implementacdo da NR-1 se encontre em fase inicial de
estudo e adaptagdo institucional, movimentos concretos de reorganizagao,
conscientizagao e abertura ao dialogo séo perceptiveis.

Os desafios mais recorrentes decorrem da propria complexidade dos riscos
psicossociais, que atravessam dimensdes organizacionais, relacionais, culturais e
socioecondmicas. Esses fatores se manifestam nas dindmicas cotidianas, nos
diferentes niveis de sobrecarga, entre setores, nas percepgdes de pertencimento e
nas praticas de lideranga observadas. Conforme apontam Vieira e Santos (2024) e
Lucca, Silva-Junior e Bandini (2025), tais riscos demandam uma abordagem
sistémica, pois cuidado e risco compdem dimensdes interdependentes da vida
institucional.

Ainda com limitagdes estruturais e auséncia de dispositivos formais de discussao
sobre saude mental, observa-se a presencga de forgas institucionais positivas, como
acdes de endomarketing, espacgos informais de escuta e presenca significativa das
liderancas imediatas. Esses elementos sugerem um ambiente institucional
predisposto ao amadurecimento da cultura de cuidado.



Assim, os resultados demonstram que implementar a NR-1 € um processo continuo,
nao um evento técnico isolado. Trata-se de uma construgdo progressiva, marcada
por avancgos, tensdes e esforgos coletivos que buscam traduzir diretrizes legais em
praticas cotidianas de cuidado e reconhecimento.

4.2 CULTURA DE CUIDADO: PRESENGCA E CONTRADIGAO

A cultura de cuidado aparece de forma recorrente tanto na literatura quanto nas
vivéncias institucionais como um valor transversal do trabalho hospitalar. No
HIMABA, essa cultura se expressa nas relagdes cotidianas, nas praticas de
endomarketing, nos espagos de escuta e no modo como as equipes se acolhem
mutuamente, inclusive nos corredores e salas de alto risco, onde a intensidade
emocional € mais presente.

Entretanto, essa mesma cultura convive com contradigdes institucionais, como
sobrecarga de trabalho, acumulo de fungdes e auséncia de dispositivos
permanentes de suporte emocional (Moura Sousa et al.,, 2025). Como destacam
Turino, Goulart Junior e Camargo (2021), o cuidado ndo é um ideal abstrato, mas
uma construgéo coletiva permeada por tensdes, disputas e limites organizacionais.

Assim, o cuidado emerge como um valor desejado e ao mesmo tempo desafiado
pelas condigdes reais de trabalho.

4.3 LIDERANCA E GESTAO DAS RELAGCOES

A analise dos registros evidencia que a lideranga exerce influéncia decisiva na forma
como as equipes vivenciam o trabalho. Liderangas acessiveis, presentes e
empaticas favoreceram ambientes colaborativos, seguros e emocionalmente
sustentadores, reduzindo conflitos e fortalecendo a coesao grupal.

Por outro lado, estilos autoritarios, distantes ou pouco participativos foram
associados a sentimentos de desvalorizagdo, inseguranga e distanciamento
institucional, confirmando o que apontam Peixoto (2011), Freitas (2025) e Younger
(2024) sobre a importéncia da escuta e do reconhecimento simbodlico na gestédo
contemporanea.

Destaca-se o papel do RH como mediador entre diretrizes institucionais e vivéncias
das equipes, especialmente durante as transigdes organizacionais observadas ao
longo do estagio.

4.4 RISCOS PSICOSSOCIAIS E MOVIMENTOS ORGANIZACIONAIS



Os registros do estagio mostraram que os riscos psicossociais no HIMABA
aparecem principalmente nas dindmicas coletivas, o que dialoga com a perspectiva
ampliada da NR-1, que compreende esses riscos como fenbmenos atravessados
por fatores organizacionais, relacionais e simbdlicos (Brasil, 2024; Vieira; Santos,
2024). Em setores com maior complexidade assistencial, onde o ritmo & mais
intenso e as demandas se acumulam, foi possivel observar que esses riscos nao
surgem isoladamente, mas se formam na interagdo entre condigbes de trabalho,
exigéncias da rotina e modos de relagao entre as equipes.

A teoria de campo de Lewin (1951) ajuda a compreender essas situagdes ao
considerar o ambiente de trabalho como um conjunto de forcas que se influenciam
mutuamente. Elementos como lideranga, coes&o, comunicagao e clima relacional se
mostraram decisivos para a maneira como os profissionais vivenciavam as pressoes
institucionais. Quando havia apoio mutuo, didlogo constante e clareza nas tarefas,
observou-se maior sensacao de estabilidade e organizacédo coletiva. Ja momentos
de reestruturagdo ou acumulo de demandas exigiam maior capacidade de
ajustamento do grupo, evidenciando o carater dinamico do campo e seu impacto nas
experiéncias emocionais.

Também foram identificados movimentos protetores, como colaboragao espontanea,
reconhecimento e integragdo entre colegas, aspectos que se aproximam da ideia
gestaltica de autorregulacédo organismica (Perls; Goodman; Hefferline, 1951). Essas
formas de apoio configuram recursos importantes no cotidiano e estao alinhadas ao
entendimento da Psicologia Organizacional de que o trabalho envolve dimensbdes
subjetivas, contextuais e estruturais que se entrelagam continuamente (Borges;
Tamayo, 2001; Malvezzi; Macédo; Gondim, 2022).

De modo geral, os resultados indicam que os riscos psicossociais nho HIMABA
emergem da relagdo entre demandas organizacionais e a dinamica propria de cada
grupo, sendo moldados pelas praticas de lideranga, pela qualidade da comunicagao
e pelo suporte existente entre equipes. Dessa forma, promover saude mental nao
depende apenas das diretrizes técnicas previstas na NR-1, mas também do
fortalecimento das relagdes, da clareza nos processos e da cultura de cuidado que
ja compdem a identidade institucional do hospital.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A revisdo narrativa e as experiéncias vivenciadas no estagio supervisionado
permitiram compreender que a implementagcdo da NR-1 ultrapassa a adogao de
medidas técnicas ou preventivas e configura-se como um processo continuo de
construcao cultural e institucional. No HIMABA, enquanto campo vivo de interacoes,
os resultados revelaram que o cuidado, a escuta e o reconhecimento constituem
dimensdes essenciais para a gestdo da saude no trabalho. Ao relacionar as
vivéncias do estagio com os referenciais tedricos, evidenciou-se que a prevengao



dos riscos psicossociais depende tanto das diretrizes normativas quanto das
micropraticas cotidianas que sustentam o clima institucional.

Os estudos analisados demonstram que praticas de liderangca humanizada
(Lourencgo; Trevizan, 2021; Junior; Ribeiro, 2024), aliadas a corresponsabilidade
institucional (Santos; Rodrigues; Silva, 2025) e a valorizacdo da subjetividade nas
relacbes de trabalho (Borges; Tamayo, 2001; Morin, 2001), convergem para a
formagao de ambientes mais saudaveis, colaborativos e emocionalmente seguros.
As vivéncias do estagio mostraram que agdes simples, como acolher novos
colaboradores, realizar escutas espontadneas ou apoiar setores em momentos de
tensdo sdo capazes de fortalecer vinculos, promover pertencimento e sustentar a
cultura de cuidado que atravessa o hospital.

Dessa forma, conclui-se que o papel da Psicologia Organizacional no contexto
hospitalar € o de facilitar processos institucionais e promover analise critica das
relagdes de trabalho, contribuindo para que a NR-1 seja compreendida como um
movimento de ampliagdo da consciéncia institucional sobre os riscos psicossociais
e, sobretudo, sobre a centralidade do humano nas politicas de seguranga e saude
ocupacional. O estagio no HIMABA evidenciou que o cuidado se fortalece quando
teoria e pratica se encontram: a norma passa a orientar atitudes, e a experiéncia
diaria se transforma em aprendizagem coletiva e em reorganizagéo institucional.

As contribuigbes deste estudo sugerem que investir em praticas de cuidado, em
liderangas presentes e na criacao de espacos de fala pode favorecer a consolidagao
de uma cultura organizacional mais ética, sensivel e participativa. Da mesma forma,
emergem possibilidades para pesquisas futuras que explorem comparativamente
diferentes instituicbes de saude, investiguem praticas de prevengdo dos riscos
psicossociais e analisem intervengdes organizacionais capazes de integrar, de modo
efetivo, a saude mental ao cotidiano do trabalho. Assim, avangar na diregdo de uma
gestdo mais humanizada torna-se nao apenas o cumprimento de uma exigéncia
normativa, mas o compromisso continuo com a vida, com o trabalho e com o outro.
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